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Caro (a] Congressista,

E com orgulho que Ihe apresento a 302 Edicao da Revista do Congresso
SUMEP, edicdo especial que comemora os 30 anos de fundacao da
Sociedade Universitaria Médica de Estimulo 3 Pesquisa (SUMEP).

Com o objetivo de estimular e aprimorar pesquisas na Area da Salde,
temos como meta transformar o Congresso da SUMEP, atualmente
Regional, em um evento de maior abrangéncia e notoriedade na
comunidade cientifica.

Para isso, nos empenhamos em fazer deste Congresso, um sucesso.
Conseguimos superar a quantidade de trabalhos inscritos da Edicao
passada, atingindo um novo recorde, e reestruturamos todo o evento,
como forma de atingir nossa meta.

Ainclusao de dez Cursos Praticos na programacao do Congresso foi um
grande marco desta reestruturagdo. Com isso, pudemos expandir as
oportunidades de aprendizado, assim como possibilitar a consolidagao
do conhecimento através da pratica.

Além da preparacao do Congresso, trabalhamos arduamente para
alcancar um patamar superior de qualidade. Criamos o site da SUMEP,
que foi utilizado amplamente para divulgagao, inscricdo e até mesmo
venda de produtos em nossa Loja da SUMEP. Reformulamos todo o
Departamento Cientifico, a sistematica pararequerimento de certificados
e a organizagdo destes em nossos arquivos, sempre pensando em
facilitar o acesso dos alunos a SUMEP.

Impossivel € descrever a emogao de comemorar 30 anos de existéncia
da SUMEP, uma Instituicao séria, competente e com principios objetivos.

Aproveito este momento para agradecer a todos os professores,
palestrantes, colaboradores e patrocinadores que participaram dessa
trajetoria e ajudaram a construir essa histéria. Em especial, agradeco
a todos 0s membros da Gestdo 2012-2013, que de forma inesquecivel
se entregaram a causa e souberam desempenhar com louvor suas
respectivas fungdes. Sem eles, nada disso seria possivel.

Todo 0 nosso empenho foi paraque vocé, congressista, pudesse desfrutar
dessa experiéncia. Acreditamos que o Congresso da SUMEP seja uma
forma de enriquecer o curriculo académico dos estudantes de nossa
Faculdade e dessa forma podemos também elevar o nivel de qualidade
da Medicina Sorocaba, objetivo que norteia a existéncia da SUMEP.

Caio Engelbrecht de Souza
Presidente da SUMEP
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Esse ano a SUMEP comemora o trigésimo congresso e me sinto honrada
de ser a vice-presidente em uma data tdo importante. Nos Ultimos trés
anos pude cooperar e acompanhar o empenho dos jovens que organizam
esse evento. Foi esse esforgco que a principio me deixou encantada com
a SUMEP quando caloura. Académicos que abdicam dos seus tempos
livres para minuciar detalhes e deixar o Congresso de uma qualidade
excelente. Conhecendo melhor esses estudantes, fui criando vinculos
de amizade, a ponto de me sentir em casa em uma cidade que até entao
era desconhecida.

Se 0 Congresso Académico de Medicina da SUMEP comemora 30 anos,
parabenizo todas as gestdes passadas por terem mantido a tradicao e
principalmente a toda atual Diretoria do Congresso pelas inovacdes e alta
qualidade das palestras e cursos. S6 quem participou dessa Instituicao
sabe 0 quanto ela é apaixonante.

Pobiicia o, Bl )

Patricia Soares Bellegarde
Vice-presidente da SUMEP

0
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0 Congresso SUMEP € um dos eventos mais importantes da Faculdade
de Ciéncias Médicas e da Saude da Pontificia Universidade Catélica de
Sa0 Paulo (PUC-SP). Eum dos primeiros congressos de Medicina do Brasil
totalmente organizado por académicos e conta com a participagao dos
maiores nomes da Medicina do Brasil e referéncias no exterior.

0 30° Congresso SUMEP representou uma edicao especial para nossa
instituicao, pois completou trés décadas de fundagao e, encontrou-se
diante do desafio de expandir e consolidar o evento como referéncia
local cientifica. Absorvente de grande parte da producao cientifica local,
seja através da exposi¢ao de painéis, apresentagoes orais e na propria
publicacao dos diversos trabalhos inscritos, o Congresso SUMEP impoe
um novo ritmo as atividades semanais académicas, voltando a atengao
dos alunos ao mundo cientifico, seu universo avaliador e as perspectivas
do desenvolvimento da pesquisa.

Diante disto, agradecemos a participagao tanto de ouvintes como de
colaboradores, pois esta é essencial paraa consolidagaocdo Congressoda
SUMEP. Orgulhamos-nos em ter feito parte da Diretoria do 30° Congresso
SUMEP, por saber da importancia desse evento nao apenas para 0s
académicos e a Sociedade Universitaria Médica de Estimulo a Pesquisa,
mas para toda a Faculdade de Ciéncias Médicas e da Saude da PUC-SP.

Caroline Rosa Pellicciari
Tabata Batista Navarro

Ugo Caramori

Diretoria do 30° Congresso SUMEP
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IDENTIFICACAO DOS FATORES ETIOLOGICOS DE TRABALHOS DE
PARTO PREMATUROS (TPP) OCORRIDOS NO HOSPITAL SANTA
LUCINDA, SOROCABA-SP
GONCALVES, FM; BUZACHERO, TO; PADOVANI, TR
Pontificia Universidade Catdlica de Sao Paulo

Introdugao: Trabalho de Parto Prematuro (TPP) & definido como o iniciado
antes de 37 semanas completas de gestacio, excluindo-se os casos de
abortamento. Entre os principais fatores de risco temos TPP prévio e baixo
nivel socicecondmico materno. Objetivo: Identificar os fatores etiologicos de
TPF ocorridos no Hospital Santa Lucinda - HSL {Sorocaba-SP). Metodologia:
Estudo observacional descritivo, transversal, com amostra de 67 pacientes
diagnosticadas em TPP, no periodo de setembro de 2012 a abril de 2013. Os
dados foram coletados via anélise de prontudrios e entrevistas as mulheres.
Resultados: Foram registrados 2.217 partos no Cenlro Obstétricos do HSL,
sendo que 6,13% (136) foram partos prematuros, e desses, 49.26% foram
TPP. Quanto & etnia, 48 (71,64%) declararam-se brancas, 13 (19,40%) pardas
e seis (8,96%) negras. Observou-se que 39 (58,21%) pacientes referiram
ansiedade durante a gestago, 32 (47 76%) relataram gravidez indesejada e
35 (52,24%) foram consideradas de baixo nivel socioecondmico. Com relacio
a habitos e vicios, 47 (70,15%) relataram uso de café. Além disso, 27 (40,30%)
gestantes foram diagnosticadas com Rotura Prematura de Membranas
Ovulares (RPMQ), 45

(67,16%) relataram episédios de Infecgdo do Trato Uringrio (ITU) durante a
gravidez e 37 (55,22%) passaram por tratamentos odontologicos. Conclusoes:
Os fatores de risco para TPP mais prevalentes em nossao servigo foram ITU,
RPMO, consumo de cafeina e realizagéio de procedimentos odontologicos.
Palavras-chave: Trabalho de Parto Prematuro; Prematuridade: Fatores
Etinlogicos.

PE?FIL CLINICO E LA_EORATORIAL DAS PACIENTES PORTADORAS DA
SINDROME DOS OVARIOS MICROPOLICISTICOS ATENDIDAS EM UM
HOSPITAL DE NiVEL TERCIARIO
NETO LMF, HATAMOTQ NY, VALENTE TG, BARCELLOS CRG, NETO LFS
Faculdade de Cigncias Médicas e da Salide - Pontificia Universidade Catélica
de Sao Paulo - PUC-SP

Introdugéo: A Sindrome dos Ovérios Micropolicisticos (SOP) & caracterizada
pela presenca de disfung&o menstrual e hiperandrogenismo. Além disso, a SOP
se associa a obesidade, distirbios metabdlicos e transtornos psicolégicos
Devido & sua complexidade, a sindrome exige a participag&o de uma equipe
multidisciplinar e um servico de sadde estruturado para o seu diagnostico e
manejo. Foi implantado recentemente no Conjunto Hospitalar de Sorocaba
(CHS) um ambulatério destinado ao tratamento de distirbios endécrino-
ginecologicas (AEG), dentre os quais se destaca a SOP. Objetivo: Conhecer
os perfis clinico e laboratorial das pacientes portadoras da SOP atendidas no
AEG do CHS entre 2009 e 2010, comparar os resultados com a literatura e
avaliar a estrutura do AEG no manejo das pacientes em um nivel terciario
de atendimento, Metodologia: A coleta de dados clinicos e laboratoriais das
primeiras 16 pacientes com SOP do AEG através da reviso de prontuarios.
Resultados e Discussdo: As prevaléncias das manifestagées caracterislicas
da SOP e dos disturbios associados foram semelhantes as observadas na
literatura, com excecdo da prevaléncia de intolerancia & glicose e diabetes
tipo 2, que foram menores do que na literatura provavelmente pelo fato da
pesquisa desses distirbios n&o ter sido adequada em 38% dos casos. Nao
havia informacgéo sobre a realizagao da avaliagde psicolégica em nenhum dos
prontuarios. Conclusdo: Aestrutura do AEG & adequada para 2 o atendimento
das portadoras da SOP, apesar da necessidade de se ampliar para todas as
pacientes & realizagao de avaliagao psicologica e dos parametros glicémicos
de forma adequada. Palavras-chave: Sindrome dos Ovarios Micropalicisticos,
Ambulatério de Endocrinologia-ginecolégica.

ANTROPOMETRIA DE RECEM-NASCIDOS EM GESTANTES DE TERMO
COM PRE-ECLAMPSIA
MALDI, CC
PONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICA DE SAQ PAULC FACULDADE DE
CIENCIAS MEDICAS E DA SAUDE

Introdugdo: Pré-eclampsia (FE) & patologia obstétrica importante, sendo a
maior causa de mortalidade materna e perinatal. Complicagbes fetais séo
associadas a PE, entre elas, restrigdo de crescimento, obito fetal & neonatal,
Objetivos: analisar valores antropométricos dos recém-nascidos de gestantes
de termo com PE. Métodos: andlise prospectiva de 30 puérperas de termo com
PE e seus recém-nascidos, comparando-0s a 50 puerperas de termo e recém-
nascidos de gestag@es normais de termo, atendidas no Conjunto Hospitalar
de Sorocaba de 08/2012 a 07/2013. Como variaveis de controle materno
consideraram-se idade, cor, estado civel, escolaridade e paridade. As variaveis
dependentes dos recém-nascidos foram os valores aniropomeétricos: peso,
comprimento, perimetros cefalico, braquial e toracico. Resultados: observou-
se que os pardmetros maternos n2o diferiram entre si estatisticamente em
ambos os grupos. Estudando-se os recém-nascidos do grupo de estudo e do
grupo de controle, vimos que, na classificaco obtiveram- se os valores x*= 1,65
(p = 0,4382). Para os valores antropomeétricos, encontraram os valores: peso: t
=0,17 (p = 0,4319), comprimento: t = 0,43 (p = 0,3357), perimetro cefalico: t =
1,6 (p = 0,0558), perimetro braqguial: t = 0,41 (p = 0,3424) e perimetro toracico:
t = 0,53 (p = 0,2976). As diferencas entre os paramelros antropométricos
dos grupos estudados, ndo representaram resultados estatisticamente
significantes. Conclusdes: os resultados auferidos na@o revelaram diferengas
estatisticas significantes, entre os valores antropometricos de recém-nascidos
de termo de mées com PE, quando comparados com grupo de puérperas
de gestagdes de termo em gestagdes consideradas fisiologicas. Palavras-
chave: pré-aclampsia; medidas antropométricas de recém-nascidos.

A ESPIRITUALIDADE E A SAUDE: UMA REFLEXAO ATRAVES DAS
ESCALAS DE AVALIAGAO
FONSECA, M. S_M.: SCHLIEMANN, A, L.
FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS E DA SAUDE - PUC SP

Introdugdo: estudar a espiritualidade em salde ¢ fundamental para o
entendimento da dindmica do processo de adoecimento de um paciente
e sua familia. Objetivos: identificar a producéo cientifica sobre as escalas
em salde que avaliam a espirtualidade em pacientes com doengas graves
e ou potencialmente fatais, existente em periodos indexados nos bancos
de dados LILACS e MEDLINE, no periodo de 2006 a 2012. Metodologia:
oplou-se pelo acesso aos resumos no site da Biblioteca Virtual em Saude,
identificando os artigos coerentes com o objetivo proposto, Posteriormente,
buscaram-se os artigos na integra e fez-se um resumo de cada um deles
com as sequintes caracteristicas: tema central, método utilizado, principais
resultados. Resultados: dos 45 artigos analisados, apenas 10 estavam
relacionados aos objetivos do trabalho. E destes dez, apenas cinco avaliaram:
opinido dos pacientes quanto ao inquérito sobre a espiritualidade durante
a entrevista medica, a importancia da espiritualidade em sua vida, suas
necessidades espirituais e religiosas relacionadas a sadde, alem de outros
aspectos da relagio espiritualidade/saude/vida. E destes dez, seis, buscaram
o desenvolvimento e validacao das escalas espiritualistas. Conclusdes: diante
desse nimero pequeno de trabalhos que buscaram medir a espiritualidade
dos pacientes e sua relagdo com seu estado de salde demonstra que esse
tema ainda é pouco valorado e estudado na area da salde. Palavras-chave:
espiritualidade, saiude, escalas de avaliagio, pacientes.

TRATAMENTO NAO OPERATORIO DO TRAUMA ABDOMINAL CONTUSO
SOUZA, 5. 8. SIMONETI, F. S.; Prof. Dr. RODRIGUES, J. M. §.
FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS E DA SAUDE — FCMS — PUC/SP

Introdugdo: Diversos estudos recomendam o tratamento ndo operatério
(TNO) para vitimas de trauma abdominal contuso (TAC) hemodinamicamente
estaveis. Objetivos: Avaliar pacientes da URE — CHS com TAC, identificar
os candidatos a0 TNO ou laparotomia diagnostica (LD) e acompanhar a
evolugdo. Metodologia: Comparou-se o TNO do TAC com o tratamento
cirdrgico em maiores de 18 anos, estaveis apds atendimento inicial e
submetidos a tomografia computadorizada (TC), de 08/2011 a 07/2012.
Resultados: Analisaram-se 51 pacientes: 43 (84%) do sexo masculino e 8
(16%) do sexo feminino. Em 21 (41%) foi identificado na TC algum tipo de
lesao abdominal. Em 18 (86%), foi possivel identificar os 6rgdos lesados.
Dos 21 pacientes com leséo, 9 (43%) foram submetidos ao TNO e destes,
1 foi submetido posteriormente a LD, por instabilidade hemodinamica no
acompanhamento clinico; nao houve obito nesse grupo. Os outros 12 (57%)
pacientes foram encaminhados para LD: 4 (34%) por resposta transitoria
a reposicao volémica, 3 (25%) pela presenga de liquido livre no abdome,
sem lesdo de visceras solidas, 1 (8%) por lesdo diafragmatica, 3 (25%) por
inobservéncia do protocolo e 1 (8%) por falha de interpretagéo da TC, que era
normal; houve 1 6bito nesse grupo. Conclusdes: Concluimos que a TC é o
exame de escolha para vitimas de TAC, hemodinamicamente estaveis, e que
0 TNO & seguro, apresentando baixas taxas de conversao em laparotomnia.
Palavras-chave: trauma abdominal contusc, tomografia computadorizada de
abdome, tratamento n&o operatério.

AVALIACAQO DO USO DE ALCOOL, TABACO E OUTRAS DROGAS
EM JOVENS MATRICULADOS NO ENSINO MEDIO DE UMA ESCOLA
ESTADUAL.

ADABO, G.G.: GARCIA, FA.P.; KALIL, M.E.

Pantificia Universidade Catolica de S&o Paulo

Introdugdo: O consumo de substancias psicoativas, como alcool, tabaco e
oulras drogas s&o muito frequentes nos dias atuais. Inicia-se na adolescéncia
e se estende por toda a vida, causando inlimeras doengas, até mesmo
a morte. Objetivo: O presente estudo tem por objetivo quantificar o uso
dessas substancias. Para tanto, foi aplicade um questionério de triagem do
envalvimento com alcool, tabaco e outras drogas (ASSIST - Alcohol, Smoking
and Substance Involvement Screening Test) validado pela Organizagao
Mundial de Satide (OMS), com o intuito de quantificar o uso dessas substancias
nos alunos do Ensino Médio de uma escola estadual. Resultados: As trés
principais drogas mais utilizadas pelos jovens estudados séo: o alcool (81,2%),
o tabaco (22,6%) e a maconha (8,3%), o que & compativel com a maioria
dos estudes publicades. Discuss&o: o alcool € a droga mais utilizada entre
0s jovens, sendo que 81,2% ja experimentaram nos UGltimos trés meses ou
usam atualmente. Em relagdo aos derivados do tabaco 9,4% da populagio
estudada fizeram uso nos Ultimos trés meses ou fazem uso diariamente. A
maconha é a droga ilicita mais utilizada, 8,3% da populagao entrou em contato
com essa droga e 5,3% fez uso nos Ultimos trés meses ou usa atualmente.
Conclus@o: Observa-se o grande consumo de drogas entre os adolescentes,
necessitando, assim, a intensificagdo das intervenges para coibir o uso
precoce dessas substancias.

TRAUMA CERVICAL PENETRANTE: ANALISE RETROSPECTIVAE
PROSPECTIVA DOS PACIENTES ATENDIDOS NO CHS ENTRE OS ANOS
DE 2012 E 2013.

JACOBSEN, D.L.; KATSUTANI, D.E.; KITANISHI, N.Y.; RODRIGUES, J.M.S_;
SONTAG, B.S.

Faculdade de Ciéncias Médicas da Salde- PUC-SP - Departamento de
cirurgia

Introdugdo: O pescogo contém estruturas que ndo sdo devidamente
protegidas por arcabougo 6sseo, nem por revestimento muscular denso, o que
as torna mais susceptiveis ao trauma. Por isso, pequenas agressdes podem
causar lesdes importantes, sendo responsaveis por uma alta morbimortalidade.
Objetivo: O objetivo deste trabalho foi avaliar a frequéncia do mecanismo
do trauma, sua localizagio, sinais e sintomas e as condutas adotadas nas
lesbes cervicais penetrantes atendidas no Conjunto Hospitalar de Sorocaba.
Metodologia: Foi realizado um levantamento de prontuarios dos casos de
les@o cervical atendidos na URE — CHS, entre setembro de 2012 e maio de
2013, seguido de formulagao de tabelas contemplando dados epidemiologicos,
mecanismo do trauma, exames complementares, indicagdo de cervicotomia,
descriggo de conduta nos casos estudados e destino. Resultados: Foram
relatados 15 casos de trauma cervical penetrante no periodo do estudo, sendo
que 9 puderam ser avaliados detalhadamente alravés de seus prontudrios.
Destes 9 casos, 7 tiveram como conduta a cervicotomia com corregdes das
lestes encontradas. 2 tiveram apenas condutas clinicas. Exames de imagam
foram realizados em 6 pacientes. Houve apenas 1 obito. Conclusao: O estudo
demonstrou a importancia dos exames subsidiarios nos casos em gue néo ha
indicacdo de intervengao imediata, e apontou a cervicotomia como importante
conduta diagnostico-terapéutica. PALAVRAS-CHAVE: Trauma cervical
penetrante, Cervicatomia

A ASSOCIAGAO FIBROMIALGIA E LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO
ALTERA A APRESENTAGAO E GRAVIDADE DE AMBAS AS DOENGAS?
PALIARES IC; ARAUJO ALPK; ARAUJO MIPK; NOVO NF; MARTINEZ JE.
Faculdade de Ciéncias Médicas e da Salde de Sorocaba. Pontificia
Universidade Catolica - PUC-5P

Introdugédo: Fibromialgia (FM) e Lupus Eritemateso Sistémico (LES) s&o
condigbes de baixa prevaléncia na populagdo, incidindo mais em mulheres
em fase reprodutiva. A investigagéo da associagao entre ambas as doengas
foi investigada por vérios autores, com resultados conflitantes, porém
nenhum estudo foi realizado na populagio brasileira. Objetives: Determinar
a prevaléncia da FM em uma amostra de pacientes com LES atendidos no
CHS e o impacto da FM na atividade clinica do LES e na qualidade de vida
dos pacientes e vice-versa. Metodologia: Trata-se de estudo descritivo e
transversal que inclui pacientes do sexo feminino que preenchem critérios para
LES elou FM. As pacientes foram divididas em trés grupos: FM, LES, e FM/
LES. Foram obtidos dados dos prontudrios e aplicagdo de questionario para
avaliagio das pacientes. Resultados: A prevaléncia de FM encontrada nas
pacientes com LES foi de 12%. Os grupos FM e FM/LES mostraram-se com
pior desempenho. O LES nao apresentou impacto na FM. Conclusées: AFM
afeta adversamente a qualidade de vida dos pacientes com LES, porém nao
interfere na atividade clinica deste. Desta maneira, um melhor controle da FM
pode melhorar a qualidade de vida dos pacientes com LES. Palavras-chave:
Fibromialgia, Lipus Eritematoso Sistémico, qualidade de vida.
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ESTUDO E DEMONSTRAGAQ DAS ALTERAGOES ANATOMICAS EM
HALLUX VALGO
CAVALHEIRO, C.5; ANDRADE, A. M.
Faculdade de Ciéncias Meédicas e da Salde - Pontificia Universidade Catdlica
de Sao Paulo - PUC-SP

Introdugdo: As alteragbes que ocorrem do valgismo do hallux podem gerar
lesBes aos individuos afetados, por isso o estudo sistematico das alteragées
do hallux & como essas alteragoes podem afetar a funcionalidade dos pés.
Objetivo: Demonstrar as alteragdes anatdmicas e patoldgicas, promovendo
sua descricBo detalhada sob os aspectos osteoarticulares e miotendineos
em especimes anatdomicas do Laboratorio de Anatomia Humana da FMCS/
PUCSP. Metodologia: Foram realizadas dissecagtes e radiografias na
incidéncia antero-posterior em 4 espécimes adultas do sexo masculino, com
idade média 45 anos, sendo 3 destas portadoras do valgismo de hallux e 1 ndo
portadora. Resultados: Os misculos extensores e flexores longo e curto séo
desviados lateralmente, formando o angulo metatarso falangico do halux. O
misculo abdutor se desvia para face plantar, atuando como flexor e perdendo
sua propria funga@o de abdugdo. O adutor, privado da oposigéo se relrai e
desvia o complexo sesamoideo lateralmente. Conclusdes: Trata-se se um
processo progressivo, pela disfungao. Pode ocorrer formagéo de exostoses
mediais, e a cabeca do metatarso desvia-se medialmente deslizando para fora
do aparelho sesamodide. Palavras-chave: Hallux \ialgo; Dissecacio, Anatomia
Patoldgica.

ESTUDO EPIDEMIOLOGICO DOS MELANOMAS, NOS PACIENTES
ATENDIDOS NO CONJUNTO HOSPITALAR DE SOROCABA, NO
PERIODO DE 2006 A 2010.

MIRANDA, S.M; BROGGIATO, D.Jr.

Pontificia Universidade Catolica de Sao Paulo

INTRODUGAO: O cancer de pele ¢ o mais frequente dos tumores existentes
correspondendo a 25% do total. Embora a incidéncia de melanoma represente
apenas cerca de 4% dos tumores de pele, este & considerado o tumor cutaneo
de maior importancia, pois representa mais de 79% das mortes por céncer
de pele, S8o poucos os estudos estatisticos no Brasil, sendo escassas as
referéncias de incidéncia para esses tumores. OBJETIVO: Realizar uma
analise epidemioldgica dos melanomas nos pacientes atendidos no Conjunto
Hospitalar de Sorocaba, em relagdo ao género, cor, faixa etaria, tipos
histologicos, localizago, espessura (Breslow) e nivel de Clark, provenientes
dos laudos de exames anatomopatolégicos de pacientes atendidos, no
periodo de janeiro de 2006 a dezembro de 2010, METODOLOGIA: A analise
epidemiclogica foi realizada no Laboratorio de Patologia da Faculdade de
Ciéncias Médicas e da Satde de Sorocaba. DISCUSSAO E CONCLUSAO:
Dentre os 32073 laudos analisados, 1166 apresentaram algum tipo de
neoplasia cutdnea. Destes, 38 eram do tipo melanoma, ou seja, 3,3%, onde
a maioria era do sexo feminino (61%) e a faixa etaria mais acometida era
entre a 7°década de vida (38 %). A maior parte das lesdes ndo era inicial, com
Ereslow superior a Tmm em 55 % dos casos e nivel de Clark igual ou superior
a lll em 74% dos casos. Conclui-se que o melanoma expansivo superficial
o tipo de melanoma mais comum em nosso meio (55%) e a localizag8o mais
encontrada foi nos membros inferiores (42,11%). Palavras-chave: cancer de
pele, melanoma.

EFEITOS TOXICOS DA ADMINISTRAGAO DE MIKANIA GLOMERATA
SPRENGEL (GUACOQ) EM PLACENTAS DE RATAS NATURALMENTE
HIPERTENSAS
FULANETTI, F.B.,, CAMARGO, G.G.R., FERRO, M.C.

Faculdade de Ciéncias Médicas e da Salde - Pontificia Universidade Catolica
de S&o Paulo - PUC-5P

Introdug&o: A fitoterapia vem hoje ganhando a aceitagdo da classe meédica,
gragas a estudos cientificos que comprovam sua eficacia. Seu uso ainda deve
ser cauteloso, pois plantas medicingis possuem polenciais efeilos lOxicos
ainda ndo descobertos e podem ter interages ainda ndo comprovadas com
outros medicamentos. O uso de medicamentos durante a gestagéo & arriscado
& muito pesquisado, porém existem poucos estudos com fitoterapicos em
gestantes. Trabalhos existentes priorizam apenas efeitos teratogénicos ou
abortivos, Objetivos: Andlise das placentas de ratas hipertensas tratadas com
Mikania glomerata Sprengel, popularmente conhecida como guaco, durante
o periodo gestacional. Metodologia: A gestago e administragéo do guaco
estao descritas no projeto 11/041. Como continuidade, as placentas retiradas
foram analisadas macroscopicamente e histologicamente, com fixagio em
técnica classica de inclusdo em parafina. A visualizagdo em microscopio
optico, observou-se: medida do fragmento da placenta, medida da espessura
do vaso, presenga de congestao sub-membrana corial, depdsitos de fibrina,
presenca de edema e inflamagao. Resultados e conclusdes: Com resultados
sem diferenga significativa, pode-se concluir que alteragdes priorizadas pela
literatura, como toxicidade, vasodilatagio ou hipotenséo néo foram causadas
pelo guaco, e sim decorrentes da hipertensdo matemna, Estudos com altas
doses deverdo ser feitos para uma conclusde definitiva dos efeitos tdxicos
do guaco. Palavras- chaves: Mikania glomerata, ratas prenhes hipertensas,
toxicidade perinatal.

GRAVIDEZ DE 41 A 42 SEMANAS: RESULTADOS MATERNOS E
NEONATAIS
NOVO, JLV.G.; BAUER, F.J.; GERALDO, M.C.; TAMAKI, C.A.
Pontificia Universidade Catolica de Sao Paulo

Introdugdo: A gravidez pos-termo, & aquela que ultrapassar 42 semanas
completas, Estimada ao redor de 5 a 10% das gestagdes, e associada
a elevacgo de morbi-letalidade materna efou fetal. Objetivo: Descrever
e analisar os resultados maternos e neonatais, de gestagbes de 41 a 42
semanas. Metodologia: Analisar prospectivamente 43 puérperas e recém-
nascidos de gestagbes de 41-42 semanas, comparando-0s & um grupo
controle de 100 puérperas e recem-nascidos de 37-40 semanas, atendidas
no Hospital Santa Lucinda de Sorocaba-SP. Os dados analisados foram
os epidemiologicos, anlecedentes pessoais, familiares e obstétricos, alem
dos dados da gestagdo atual, do parto e dos recém-nascidos. Resultados:
A procura hospitalar das pacientes do grupo de estudo se deveu mais por
orientagéo médica de resolugao da gestagéo, enquanto que no grupo controle
pela presenga de dores e perda de liquido. A resolugdo da gestagio do grupo
de estudo, apresentou mais partos cesareos do que do grupo controle. Em
relagdo ao indice de Capurro observou-se que para o grupo de estudo,
tendéncia a hiperestimagédo dos pardmetros de data da ultima menstruagéo
e de ultrassonografia. Conclusées: Concluiu-se que no grupo de estudo
os métodos como data da udltima menstruagio e ultrassonografia ndo séo
correlamente estimados, aumentando o nimero de cesareas ou entdo uma
inducio desnecesséria. Palavras-chave: gravidez de 41 e 42 semanas;
resultados maternos; resultados neonatais.
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AVALIAGAO DA INCIDENCIA DE LESAO RENAL AGUDA APOS
CIRURGIA CARDIACA CUSTEADA PELO SUS NO MUNICIPIO DE
SOROCABA
MAUAD, J.R.; JUNQUEIRA, F.M; PALIARES, |.C; PEREIRAFILHO, J.C.;
D'AVILA, R.; GUERRA, E.M.M;

PONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICA DE SAO PAULO ~ FACULDADE
DE CIENCIAS MEDICAS E DA SAUDE

Introdugdo: O desenvolvimento de lesdo renal aguda (LRA) pos-operatoria
lem sido identificado como o fator de risco mais importante para ébito em
pacientes submetidos a cirurgia cardiaca (Pannu e Hemmelgarn, 2011).
Objetivos: O presente estudo tem como objetivo avaliar a incidéncia IRA em
pacientes submetidos & cirurgia cardiaca pelo SUS em Sorocaba, avaliando
sua magnitude e analisando os fatores de risco associados. Metodologias:
O estudo foi realizado através do levantamento de dados dos prontuarios
dos pacientes, investigando os principais fatores de risco envolvidos no
desenvolvimento da lesdo renal aguda assim como os valores da creatinina
sérica e dados antropométricos, Trata-se de um estudo descritive transversal,
envolvendo pacientes que foram submetidos a cirurgia cardiaca eletiva ou de
emergéncia no Hospital Santa Lucinda de Sorocaba em um periodo de seis
meses, entre fevereiro a junho de 2012, Conclusdes: A incidéncia de IRA
nesta populagZo foi semelhante & relatada na literatura a qual varia de 1%
a 30%, dependendo do procedimento. Concluimos que o presente estudo
& de relevancia para a demonstracdo da adequaco do servigo de cirurgia
cardiaca realizadas pelo SUS no municipio de Sorocaba e para levantamento
estatistico, visto que é o primeiro estudo que analisou a LRA apos cirurgia
cardiaca em nosso meioc. Palavras-Chave: lesdo renal aguda, cirurgia
cardiaca, creatinina, AKIN.

AVALIAGAO DOS EFEITOS DO EXERCICIO FISICO DE RESISTENCIA NO
MUSCULO ESQUELETICO DE RATOS IDOSOS COM SARCOPENIA
OKOSHI, B. K.; TOLEDO, G, M.; RODRIGUEZ, J. W.; MATUELLA, V. G.

PONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICA DE SAQ PAULO

Introdugdo: o envelhecimento normal leva a perda progressiva de massa
muscular esquelética, fendmeno conhecido como sarcopenia. Multiplos
fatores levam ao desenvolvimento desta, que pode ter maior impacto quando
associada ao sedentarismo, A redugao da massa muscular esquelética esta
relacionada a uma menor capacidade de sintese e aumento da degradagao
proteica. Objetivo: avaliar os efeitos do exercicio resistido e de resisténcia no
misculo de ratos adultos e idosos. Metodologia: SerZo utilizados ratos Wistar
com 3 meses e 18 meses de idade (ratos idosos) tratados com dieta controle
e submetidos ao exercicio fisico. Os animais dos grupos de treinamento
resistido serfo treinados em esteira durante 8 semanas e os animais do
grupo de resisténcia nadardo durante 8 semanas. Apos este periodo, todos
os serdo sacrificados e avaliados. Resultados: verificou-se que, guanto
as proteinas plasmaéticas, os idosos sedentarios apresentaram queda das
mesmas, enguanto nos idosos com atividade, a natagido reestabeleceu
significantemente os valores iniciais. Concluso: o exercicio diminui as
consequéncias do envelhecimento, fazendo com que idosos néo sedentarios
apresentem aumento de proteinas plasmaticas, diminuicgo de colesterol, da
glicemia e do estresse oxidativo, reduzindo a sarcopenia. Palavras-chave:
sarcopenia, envelhecimento, exercicio fisico resistido, exercicio fisico de
resisténcia e estresse oxidativo.
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RELATO DE CASO: HEMORRAGIA PULMONAR RESULTANTE DE
LEPTOSPIROSE
RAZUK FILHO, M; CAVALHEIRO, CS; PEDROSQ, JVM.

Paontificia Universidade Catdlica de S&o Paulo
Faculdade de Ciéncias Medicas e da Salde

Introdugdo: A Leptospirose & uma das zoonoses mais difundidas no mundo,
embora os mecanismos de patogénese dos espiroquetas pertencentes ao género
Leptospira sdo em grande parte desconhecidos. A infecgo humana ocaorre tanto
por contato direto com animais infectados ou indiretamente, através do contato com
4gua contaminada pela urina ou solo, & medida que as espiroguetas facilimente
penetram a pele humana;

Objetivos: O objetivo deste trabalho é relatar o caso de interesse académico e
realizar uma breve revisdo da literatura sobre o tema;

Metodologia: Para este trabalho foram utilizados dados da anamnese e do exame
fisico da paciente, além dos exames complementares sorologicos e de imagem.
Também foi realizada a revisdo de seu prontuario; Relato de Caso: Paciente
do sexo feminino, diagnosticado com Leptospirose apos ter tifo contato com céo
infectado por Leptospira sp. que apresentou quadro de hemorragia pulmonar,
sindrome da angustia respiratoria aguda e insuficiéncia renal aguda; Conclusdes:
O caso descrito, por apresentar uma vasta gama de sinais e sintomas condizentes
com o quadro grave de Leptospirose, mostra-se de grande interesse académico,
Palavras-Chaves: Leptospirose, Hemorragia, Pulm&o. Sindrome da Angustia
Respiratoria Aguda.

LESOES HIPOCROMICAS: PIEBALDISMO — REVISAO DE LITERATURA
BELLEGARDE, P. 8.; CASTRO, C.C.C/F.. DE MORAES; C.A. T,
BROGGIATO, D. J.

PONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICA DE SAO PAULO

Objetivos: Realizar reviso da literatura sobre piebaldismo, com enfogue no
diagnostico diferencial deste em relagdo a outras doengas que cursam com
macula hipopigmentada. O intuito & auxiliar no diagnéstico correto e, portanto,
no direcionamento da conduta adequada a ser tomada quanto ao tratamento.
Metodologia: Revisdo da literatura com pesquisa em bases de dados como
Scielo, Google Académico @ OMIM, utilizando para isso as palavras-chave:
mécula hipopigmentada, piebaldismo e vitiligo. Resultados: O piebaldismo &
uma genodermatose hereditaria autossdmica dominante cuja alteragao esta
localizada no proto-oncogene c-KIT, no cromossomo 4q12, com incidéncia de
1/100.000. E caracterizada pela auséncia de melandcitos nas éreas afetadas.
Devido a essa desordem genética, surgem defeitos na proliferacéo, distribuicao
e migragio melanocitaria levando & areas de pele branca caracteristicas
(leucoderma) e cabelo branco ( poliose). Conclusédo: Por se tratar de um trago
congénito & ndo adquirido, o diagndstico diferencial em relagéo ao vitiligo &
claro, apesar de ainda poder confundir alguns meédicos. O diagnostico correto
podera entdo definir a conduta clinica, estética e aconselhamento genético
no caso do piebaldismo e Sindrome de Waardenburg, além do tratamento
especifico no caso de vitiligo.

Palavras-chave: \itiligo, piebaldismo, Sindrome de Waardenburg, macula
hipocromica

MORDEDURA DE RATO
GOZZANG, M.C.C.; CORVELONI, L.; SOLLA, M.F.; GOZZANO, J.0.A.

Pontificia Universidade Catdlica de S&o Paulo

Introdugdo: As mordeduras s8o acidentes mais frequentes do que se
imagina, sendo as criangas as mais atingidas. E, sabe-se que de 85 a 90%
dos casos sfo causados por ces, de 5 a 10% por gatos e de 2 a 3% por
roedores, \Varias complicagdes podem decorrer, como tétano e raiva, no
entanto, a mais comum delas & a infecgdo de pele. Por isso, antibidlicos s3o0
recomendados para vitimas com feridas graves; Objetivo: Relatar lesdo de
pele por mordedura de rato; Metodologia: Paciente do Conjunto Hospitalar
de Sorocaba; Relato do Caso: Masculine, terceira idade, atendido com lesées
ulceradas nas extremidades infericres. Manteve pouco contato, mas sabe-se
que foi encontrado por vizinhos gue notaram a falta de atividades dentro da
casa. Seria etilista e apresentaria perda de consciéncia. Na casa, é habitual a
presenca de ratos. As lesdes nos membros inferiores tém aspecto de roeduras.
Pé esquerdo: ulceragio atingindo subcutidneo de regido halux e segundo
pododactilos, guase completamente acometido em superficie. P& direito: les@o
em regido de halux e segundo pododactilo e regido ventral; Conclusdes: Em
casos de mordeduras por animais € importante a devida inspegac da ferida,
primeiros socorros, agdes profilaticas para tétano e raiva, alem do tratamento
adequado para os casos de infecghes de pele.

Palavras-chave: mordedura de rato, lesdes por mordidas, les&o ulcerada.

INFARTO AGUDO DO MIOCARDIO TRIARTERIAL SEM
SUPRADESNIVELAMENTO DE SEGMENTO ST
MAIELLO, J.R., FREITAS, B.Z.P, BENINI, T.

Paontificia Universidade Catolica de Sao Paulo

Introdugdo: O infarto agudo do miccardio € um evento coronariano agudo
cuja evolugio natural converge para necrose miocardica macroscépica. O ndo
aparecimento de supradesnivelamento de segmento ST no eletrocardiograma
sugere um infarto cuja necrose n&o se estende por toda espessura da parede
do miocardio, acometendo geralmente a regido subendocardica (necrose
subendocardica) ou pequenas areas descontinuas da parede (necrose nao
transmural). Relato do Caso: L.TM., 65 anos, sexo masculino procurou o
pronto-socorro com dor precordial ha mais de 24 horas de inicio subito. Ao
exame fisico se apresentava MEG, sudoreico, ciandtico (2+/4+), dispneico,
frequéncia respiratéria de 30 incursdes por minuto, pressdo arterial 90xB0
mmHg, frequéncia cardiaca de 120 batimentos por minuto, saturagéo de 83%.
Antecedentes pesscais: diabético, hipertenso, coronariopata e IAM prévio no
més anterior. No cateterismo realizado no més anterior foi revelado lesdes
graves em coronarias. Foi realizado eletrocardiograma na admissao, que naoc
revelou supradesnivelamentc de segmento ST. Evoluiu rapidamente para
choque cardiogénico com instabilidade hemodinmica e insuficiéncia renal,
Conclusées: Apensar de o paciente apresentar alto risco e sinais classicos
de IAM, o eletrocardiograma n&o apresentou supradesnivelamento de
segmento ST, o infarto acabou sendo comprovado pela elevagao das enzimas
marcadoras de necrose cardiaca.

Palavras-chave: infarto agudo do miocardio, supradesnivelamento ST,
cardiologia
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PNEUMONIA ADQUIRIDA NA COMUNIDADE ATIPICA REINCIDENTE
ASSOCIADA A IMAGEM DE PNEUMATOCELE EM PEDIATRIA
PRIGENZZI, M.L., FREITAS, B.ZP.

Pontificia Universidade Catdlica de Sao Paulo

Introdugdo: A pneumonia adquirida na comunidade & uma das infecgoes
do trato respiratorio inferior que normalmente surge a partir das IVAS, A
histéria relatada € semelhante ao da bronquite aguda, bronguiolite e outras
afecgdes respiratorias inferiores. O quadro clinico & parecido, independente
do agente eticlégico: tosse, febre e dificuldade respiratéria. Relato do Caso:
B.G.5.P., 3 anos e 11 meses com guadro de febre medida (37,8°C), coriza,
espirros e faringite ha 3 dias. Paciente neuropata congénito com atrase no
desenvolvimento neuropsicomotor. Ha 2 meses esteve internado por 15 dias
em Piedade com um quadro de dor abdominal e sonoléncia. Foi diagnosticado
com pneumonia e "bolhas no pulméoc’. Ao exame fisico o paciente se encontrava
BEG e afebril, com orofaringe hiperemiada com pus, murmurio vesicular
presente mas diminuido no hemitdrax esquerdo sem ruidos adventicios,
eupneico, sem sinais de desconforto respiratrio. A radiografia de térax revelou
pneumonia com pneumatocele. Conclusées: Paciente procurou assisiéncia
médica com um quadro clinico cldssico de VAS que, com uma anamnese
e exame fisico completos, revelou uma hipétese diagnostica de pneumonia
adquirida na comunidade atipica e provavelmente uma complicagdo do
quadro anterior. E os exames de imagem mostraram uma pneumatocele que
comprometia aproximadamente metade do pulmdo esquerdo apesar de a
historia e exame fisico serem sugestivos de tal complicagao.

Palavras-chave: pneumonia, pneumatocele, pediatria

APLICAGAQ DO TESTE IDATE (INVENTARIO DE ANSIEDADE TRACO
ESTADO) EM UMA AMOSTRA DE ADOLESCENTES PORTADORES DE
PROLAPSO DE VALVA MITRAL
ALEXANDRE, |.LM.C.G.P.; BERTELLI, D. F.; GUEVARA, V.; NASCIMENTO, §.
D.; RAMOS, V.; SALVIAND, G. R

Pontificia Universidade Catélica de Sac Paulo

Objetivo: Estudos na literatura descrevem maior incid&ncia de distirbios de
ansiedade em pacientes portadores de Prolapso de Valva Mitral (PVM). O
objetivo deste estudo é aplicar o teste IDATE em adolescentes portadores de
PVM, avaliando a relag&o do PVM com o transtorno de ansiedade. Método: E
um estudo transversal, descritivo, com a participacéo de 16 adolescentes com
idade variando de 10 a 19 anos, fodos portadores de PVM. com diagnéstico
confirmado pela ecocardiografia. A pesquisa foi aprovada pelo comité de
glica local e a participacdo do estudo foi mediante a autorizagio do termo de
consentimento livre e esclarecido. Foi aplicado o teste IDATE traco e estado
e os dados foram analisados pelo programa SPSS, sendo adotado o nivel
de significancia de 5%. Resultados: A idade média do sexo masculino foi de
15,0 + 0,62 anos, enquanto no sexo feminino foi de 14,0 + 1,53 anos, sem
diferenca entre os sexos (p=0,54). O escore médio do teste IDATE traco fol
47,38 + 3,33, enquanto o do teste IDATE estado foi de 43,38 + 2,89, ambos
sem diferenca entre os sexos (p=0,05). Com relagdo ao teste IDATE traco,
50% dos entrevistados apresentaram nivel alto de ansiedade, 43,75% nivel
mederado e apenas 6,25% dos adolescentes apresentou baixo nivel de
ansiedade. Nao houve correlagao entre os testes IDATE traco e estado com
a idade dos entrevistados (p>0,05). Conclusdo: Metade dos adolescentes
portadores de PVM apresentou nivel alto de ansiedade pelo teste IDATE trago.
Os resultados encontrados reforcam a associagio entre ansiedade e o PVM,
E preciso que os profissionais que trabalham com adolescentes atentemn aos
sinais de ansiedade nos pacientes portadores de prolapso de valva mitral.
Palavras chave: Transtorno de ansiedade, Prolapso da Valva Mitral,
Adolescente

SINDROME DE TURNER ASSOCIADA A NEVOS MELANOCITICOS
(SANTANA, LOB; MATSUNO, CA; AZEREDO, GB; ANDREZ, MN; SIMIS,
DRC)

Pontificia Universidade Catélica de S&o Paulo

Introdugao: A Sindrome de Tumer (ST) foi descrita por Rossle em 1922 como
um nanismo de origem sexual. A ST € a anormalidade dos cromossomos
sexuais mais comum nas mulheres, ocorrendo em 1 a cada 1.500-2.500
meninas nascidas-vivas. E confirmada pela presenga de um cromossomo
X e delecao, total ou parcial do segundo cromossomo sexual em pacientes
fenotipicamente feminino com “estigmas turnerianos’’. Objetivo: Relatar
uma paciente com 3T associada 4 nevos melancciticos pigmentados.
Metodologia: Paciente de 22 anos em acompanhamento ambulatorial na
endocrinologia e dermatologia do CHS. Relato do Caso: Paciente AF admitida
am 2001 na area da pediatria com queixa de baixa esltalura e alleracdo no
desenvalvimento ha trés anos. Acompanhamento pré-natal com um episédio
de ITU, tratada com antibidtico. Nasceu de parto normal, chorou ao nascer e
pesou 3200g. Sua mae menstruou com 15 anos e tem mais dois filhos higidos
e de desenvolvimento normal. Nega sindromes na familia e consanguinidade,
Foi encaminhada para a dermatologia por nevos melanociticos numerosos,
avaliados @ um biopsiado, confirmando a hipdtese diagndstica e excluindo
malignidade.

Discussdo e Conclusbes: A suspeita clinica da ST surge pelo achado
precoce de "estigmas turnerianos’™’. O fendtipo inclui baixa estatura (achado
mais comum da ST) com auséncia de crescimento na fase puberal e do
aparecimento dos caracteres sexuais secundarios, causados pela disgenesia
gonadal, além de face triangular, baixa implantagio de cabelo, torax escavado
e hipertelorismo mamario, pescogo alado (pterygium colli) e cubito valgo
Dentre as alteragées dermatologicas associadas, encontram-se unhas
hipoplasicas, e mitiplos nevos melanociticos pigmentados (que tendem
a aumentar com frequéncia na adolescéncia e pacientes adultas podendo
evoluir para malignidade), e propenséo a queloides. Até metade da pacientes
com ST apresentam nevos pigmentados. O tratamento ¢ feito por uma equipe
multidisciplinar, e centrado nas manifestagdes clinicas e doengas associadas;
reposigao hormonal, cirurgia das malformagbes associadas, suplementagao de
somatropina e aconselhamento genético. Faz-se necessario uma orientagio
meédica genérica para o reconhecimento precoce da ST e seu tratamento,
visando melhor qualidade de vida aos pacientes. Palavras-chave: sindrome
de Turner, nevos melanociticos

ATRESIA DE ESOFAGO: RELATO DE CASO
PELLICCIARI, C.R.; EZAKI, L.T.D.; KASEMODEL, M.I.P.; COAN, V.R.A;
PARDO, I.M.C.

Pontificia Universidade Catdlica de Sao Paulo.

Introdugao: Dentre as anomalias congénitas, a afresia de esodfago possul
incidéncia variante de 1: 2500 a 4500 nascidos vivos e a sobrevida aleanga
a taxa de 95%. A causa exata € desconhecida, mas supde-se que ocorra um
disturbio no desenvolvimento da formacgao e separacao do intestino anterior
primitivo em traguéia e esdfago. O diagnostico deve ser realizado tanto no
preé-natal, atraves da identificagdo pela ultrassonografia, guanto no nascimento
pela impossibilidade de progress@o da sonda oro-géstrica efou excessiva
salivagio. Objetivo: apresentar o relato de caso de uma atresia de eséfago
com fistula distal. Metodologia: recem-nascido encaminhado da Santa Casa
de Sorocaba, com o diagnéstico de atresia de estfago, deu entrada no Conjunto
Hospitalar de Sorocaba em 24/10/12 para comregdo cirlrgica da anomalia
congénita. Relato de Caso: 1.S.D. nascido em 11/10/2012, sexo masculino,
branco, natural e procedente de Sorocaba, apresentou dificuldade loge na
primeira mamada, regurgitando todo o liquido. A enfermeira acompanhante
encaminhou o recém-nascido para avaliagio médica. Foi realizada radiografia
de torax contrastada, evidenciando o diagnéstico de alresia esofagica com
fistula distal. A corregdo cirtrgica o tratamento indicado. O paciente foi
reavaliado apos 15 dias, observando-se boa evolugéo cirlrgica. Conclusdes:
Apresentou- se o presente caso pela baixa incidéncia da patologia, pela
diversidade de meétodos diagnosticos e pela alta taxa de sobrevida apos
resolugéo cirtrgica.

Palavras-chave: atresia esofagica, recém-nascido, anomalia congénita.

A INFLUENCIA DO ESTADO CONJUGAL DOS PAIS PARA O
DESENVOLVIMENTO NEUROPSICOMOTOR DA CRIANGA
AMARAL, M.S.S.

FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS E DA SAUDE

Introdugao: As relagdes sociais sdo fundamentais para o ser humane em
qualquer momento da vida. A crianga tem contato com o outro logo nos
primeiros meses, no ambiente familiar, onde devemos encontrar elementos que
permitam o desenvolvimento infantil. Objetivos: Considerando a importancia
da afetividade como geradora de estimulos, este estudo busca relagdes entre
o estado conjugal dos pais no desenvolvimento da crianca até os 36 meses
de idade, por meio da comparacéo dos resultados obtidos com a aplicagdo
do Inventaric HOME e do teste Denver |l em dois grupos. Metodologia: O
primeiro grupo & composto por 22 criancas que moram com o pai & com a
mée, o segundo grupo é composto por 11 criangas de pais separados e que
moram com a mae. Todas as criancas sdo moradoras da cidade de Sorocaba-
SP. Resultados: Nao encontramos diferenca significativa em nenhum dos
testes empregados. Conclusées: Os dados nos mostram que as diferencas
ne desenvolvimento neuropsicomotor de criangas de até trés anos ndo é
alterado com a situagdo conjugal dos pais. Palavras-chave: desenvolvimenta
neuropsicomotor, estado conjugal dos pais, criangas até trés anos.

ELASTOLISE POS-INFLAMATORIA E CUTIS LAXA: REVISAO DE
LITERATURA
SAMPAIO, R.F., SEO, G.Y,, SIMIS, D.R.C.

Pontificia Universidade Catalica de S30 Paulo

Introducdo: Elastolise pos inflamatoria e cutis laxa (EPCL) ou doenca de
Marshall & uma doenga rara descrita em 1966 por James Marshall et al,
que a definiram como sendo intermediaria entre a anetodermia e a cutis
laxa. Objetivo: Revisar na literatura a EPCL. Metodologia: Foi realizado
levantamento de dados, através de pesquisas bibliograficas por meio das
bases de dados do Bireme e Scielo e consultados artigos de revisdo, artigos
originais e periodicos. Resultados: Dermatopatogenia tipica da infancia
apresenta uma fase eruptiva com duragao de meses a anos seguida de uma
fase permanente de cutis laxa, A efiopatogenia permanece desconhecida.
Na fase aguda ha lesGes em papulas eritematosas efou placas anulares
eritemato-infiltrativas com colarete descamativo, ou ainda, placas geograficas
urticariformes podendo apresentar conteddo liquido. Na fase de atrofia
encontra-se enrugamento fino paralelo, ou em "casca de laranja” ou ainda
placas circinadas com herniagio de subcutaneo ou sulcamento quadriculado.
Diagnostico diferencial com anetodermia, slastolise da derme média e cutis
laxa. Nao ha tralamento eficaz, a cirurgia reparadora € a melhor opgdo até o
momento. Conclusées: Foram notados achados clinicos semelhantes a EPCL
em diversas patologias dermatologicas, a maioria também sem etiopatogenia
definida, dificultando o diagnéstico. A ndo existéncia de tratamento eficaz gera
diminuicéo da qualidade de vida do paciente e seus familiares.
Palavras-chave: elastdlise pds inflamatéria, cutis laxa, doenca de Marshall.

QUALIDADE DA RECUPERAGAQ DA ANESTESIA EM PACIENTES
SUBMETIDOS A ANESTESIA GERAL BALANCEADA OU VENOSA
TOTAL. ESTUDO PILOTO PROSPECTIVO E RANDOMIZADO
MORO, ET, NORONHA, BR; LEME, FCO; SARAIVA, GFP; LEITE, NVM.

PONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICA DE SAO PAULO

Introdugdo: Apesar de estudos que procuram determinar qual a melhor
técnica, inalatoria ou venosa, observam-se vantagens pontuais para cada
técnica. Objetivo: Comparar a qualidade da recuperagio da anestesia
segundo a percepgdo do paciente, por meio do emprego do questionario
QoR-40, em individuos submetidos a cirurgias otorrinolaringolé-gicas sob
anestesia geral balanceada ou venosa total. Metodologia: Foram avaliados
30 pacientes submelidos a anestesia geral para realizacdo de cirurgias
oforrinolaringolégicas. Nenhum paciente recebeu medicagfio pré-anestésica.
Apés a monitorizag@o e administra-gao de midazolam e lidocaina, a indugéo
& a manutengdo anestésicas foram realizadas da seguinte forma: Grupo V -
indugac e manutengéo com remifentanil. Bolus de propofol seguido de infusdo
continua. Grupo | - indugao e manutencéo com remifentanil. Bolus de propofol
seguido de manutencdo com sevoflurano 2% diluido em fluxo de O2/ar (B0%).
Para ambos os grupes, foi administrado rocurénio antes da intubagao traqueal.
Apds o fim do procedimento, os pacientes foram encaminhados para a sala
de recuperagdo da anes-tesia (SRPA). No dia seguinte, os pacientes foram
submetidos ao questionario QoR-40. Resultados: 30 pacientes, 57% do sexo
feminino, fisico ASA 1 (57%) ou 2 (43%). ldade média: 41 anos. As duragdes
médias dos procedimentos cinirgicos e do tempo de perma-néncia na SRPA
foram de 155 e 72 minutos, respectivamente. Dois pacientes apresenta-
ram dor >4 na SRPA e 9 na enfermaria. O valor médio do QoR foi de 186,3.
Conclusdo: N&o houve diferenga entre os valores totais ou para cada
dimenséo, quando se compara-ram as duas técnicas anestésicas.
Palavras-chave: Anestesia, Questionario QoR-40.
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TRATAMENTO CIRURGICO PARA ADENOCARCINOMA ESOFAGICO
EM PACIENTE COM OBESIDADE DE GRAU IlI
RAZUK FILHO, M.; CAVALHEIRO, C.5.; MARTINEZ J.C.

PONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICA DE SAD PAULO

Introdugéo: Segundo a Organizacdo Mundial da Satide (OMS), em seu lltimo
levantamento (2008), aproximadamente 52.8% da populagdo brasileira, com
mais de 20 anos, esta com IMC acima de 25, e 19.5% esta com IMC acima
de 30kg/m2. A obesidade aumenta o risco de desenvolvimento de Doenga
do Refluxo Gastresofdgico (DRGE) e suas complicagdes. A probabilidade
da DRGE evoluir para um adenocarcinoma esofagico € menor que 1%,
mas pode aumentar de acordo com as caracteristicas genéticas, com os
habitos alimentares de cada individuo e em pacientes com IMC maior que
30kg/m2; Objetivos: Relatar o caso de um paciente com obesidade grau
Il e diagnosticado com adenocarcinoma esofagico operado no Conjunto
Hospitalar de Sorocaba (CHS) no primeiro semestre de 2013; Metodologia:
Foram utilizadas informagies obtidas por meio de anamnese e exame fisico
do paciente, exames complementares, observacdo de prontuario, registro
fotografico e revis@o da literatura; Relato de Caso: Paciente com obesidade
grau |ll, diagnosticado com adenocarcinoma na jungdo gastresofagica foi
submetido & gastrectomia trans-hiatal como tratamento curativo. Conclusées:
O caso relatado descreve o tratamento cirdrgico dado & um paciente cbeso
marbido com o diagnostico de Adenocarcinoma esofagico;

Palavras-chave: Esofagectomia, Adenocarcinoma Esofagico, Obesidade
Grau Il
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RESUMOS - PAINEIS

ALTERAGOES HEMATOLOGICAS EM PACIENTES COM LUPUS
ERITEMATOSO SISTEMICO
LEAO, L.HASMF:RUIZ H. T.: CADAVAL, R.AM: MARTINEZ, J. E.;
CLIQUET, M.G.;

O Lipus Eritematoso Sistémico (LES) é uma doenga inflamataria cronica,
autoimune, ocorrendo predominantemente em mulheres. Pelo fato de ser
uma doenga do sistema imunolégico, um dos sistemas comprometido &
o hematologico, sendo as alteragbes mais comuns: anemia: leucopenia
(linfopenia e neutropenia); elevacio do tempo de TTPa e elevagio da VHS.
Neste trabalho, optamos pela realizagdo de um levantamento das principais
alteractes hemalolégicas encontradas em pacientes com LES, por meio da
analise de: hemograma; reticulécitos; perfil de ferro, vitamina B12 e acido
folico; leste de Coombs direto; e coagulograma (TP, TTPa, fibrinogénio e
VHS), dos pacientes com LES em acompanhamento no Ambulatéric de
Lipus do Conjunto Hospitalar de Sorocaba (CHS). Ao todo, foram analisados
0s prontuarios de 96 pacientes, sendo 84 mulheres (87,5%) e 12 homens
(12,5%). Com média de idade de 35,5 anos. Os niveis de hemoglobina
revelaram anemia leve (89%) e moderada (11%)em 14,2% das pacientes. Dos
pacientes anémicos do sexo masculina (25%), todos apresentaram anemia
leve Embora a neutropenia seja uma alteragdo comum no LES, apenas 3
pacientes (3,1%) apresentaram-na (todas do sexo feminino).Quanto & VHS
67.5% das pacientes do sexo feminino apresentaram VHS maior que 18mm/
hora. A analise dos nossos resultados mostrou-se condizente com a literatura
atualizada e permitiu definir as principais alteracdes hematoldgicas nestes
pacientes.

Palavras-chave: Lupus Eritematoso Sistémico: anemia: leucopenia.

PREVALENCIA DE AMETROPIAS EM CRIANCAS ATENDIDAS EM
PROJETO SOCIAL NO MUNICIPIO DE ARAGOIABA DA SERRA
MORESCHI, C. M.; PELLICCIARI, C. R.; VILHENA, M. F. R.; MEBIUS, N.:
FREITAS, J.A H.

Pontificia Universidade Catdlica de S&o Paulo

Introdugdo: O olho amétrope é aquele para o qual o ponto remoto nao
esta situado no infinito. Os dois tipos mais comuns de ametropia sao
miopia e hipermetropia. Cerca de 85% do aprendizado se faz por meio da
visdo, contudo, apenas uma parcela inexpressiva das criangas & submetida
a algum tipo de avaliagGo oftalmolégica em idade pré-escolar, Objetivo:
eslabelecer a prevaléncia das ametropias em criancas atendidas em projeto
social no municipio de Aragoiaba as Serra, SSo Paulo, Brasil, realizado em
junho de 2013. Metodologia: aferico da acuidade visual (AV) através da
tabela de Snellen, colocada a uma distancia de 6 metros do paciente, em
48 criangas entre 2-15 anos. Nas criangas n&o alfabetizadas, utilizamos a
tabela de Snellen adaptada. As criangas com AV menor ou igual a 0,7 foram
encaminhadas para exame completo pelos oftalmologistas no ambulatério do
CHS (Conjunto Hospitalar de Sorocaba). Resultados: Foram atendidos 48
pacientes, destes 72,9% realizaram o teste pela primeira vez. Dos 27% que
ja tinham realizado o teste, 5,8% usam 6culos. No teste de AV, detectamos
que 22,75% apresentaram AV menor ou igual a 0,7 no olho direito (OD) e
18,6% apresentaram AV menor ou igual a 0,7 no olho esquerdo (OE). No total,
foram encaminhados 11 pacientes para exame completo pelos oftalmologistas
no ambulatorio do CHS. Conclusdes: Os resultados obtidos reforgaram a
importancia de campanhas de salde para avaliagéio da AV nas criangas.

Palavras-chave: ametropia: acuidade visual: crianga.

edi¢cao comemorativa
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PSORIASE E VITILIGO COMO POSSIVEL MANIFESTAGAO PRECOCE DA
LEUCEMIA LINFOIDE CRONICA
ANDRADE, FC; FERRARI, G; LUCIO, DS; PEREZ NM; GAMPIONI FC;
CLIQUET, M

Pontificia Universidade Catdlica de S&o0 Paulo

Introdugdo: A psoriase € uma doenga cuténeo-articular caracterizada
por ativagdo imune inapropriada. O vitiligo é uma dermatose de etiologia
desconhecida, em que a auto-imunidade parece estar envolvida. A Leucemia
Linfoide Cronica (LLC) caracteriza-se por uma proliferacao clonal de linfécitos
B maduros. Desordens autoimunes ocorrem em mais de um quarto dos
pacientes com LLC. A patogénese da autoimunidade na LLC é desconhecida,
Células T regulatorias, que frequentemente estao aumentadas, podem resultar
em doengas autoimunes, como: artrite reumatcide e psoriase. Objetivo:
Discutir a ocorréncia de distirbios imunclogicamente mediados associados &
LLC. Relato do caso: Mulher, 77 anos, hipertensa e diabética, acompanhada
ha um ano por vitiligo e psoriase, tratada com psorex. Ha 3 meses, referiu
fragueza e depresséo. Hemograma inicial: Hb 14, 8g/dL, Leuc 23350/mm?, Linf
17559/mm?, Plag 163000/mm?®. Em uso de; Insulina NPH, Ancoron, Losartan,
Furosemida, Nifedipina, Clonazepan e Sertralina. Ao exame, psoriase difusa
em todo o corpo, sem demais alteragdes. Imunofenotipagem: linfoproliferagao
cronica com 34,9% de células B anémalas com coexpressao de CD5 e CD20,
IgM de superficie de baixa intensidade e monoclonalidade Kappa. Estadiada
inicialmente em Binet A. Exames: FR 9,6 UlimL, Ac anti-DNA nativo e FAN nao
reagentes. Houve piora do vitiligo apos perda do filho. Concluséo: Atentar-se
a possiveis manifestagdes autoimunes na LLC, como a AHAI, presente em 2
a 10% dos casos,

Palavras chave: Leucemia linféide crénica, psoriase, autoimunidade.

TROMBOSE VENOSA CEREBRAL EM PACIENTE EM USO DE
ANTICONCEPCIONAL ORAL COMBINADO
ANDRADE, FC; CAMPIONI, FC: LUCIO, DS; MATOS, SF; SIMONETI, FS:
SIMIS, S;

Pontificia Universidade Catélica de Sao Paulo

Introducdo: A trombose venosa cerebral (TVC) é rara, pouco conhecida e
& uma das principais causas de AVC em jovens e mulheres. Sua etiologia
compreende fatores genéticos, metabolicos e ambientais. Objetivo: discutir os
fatores de risco de AVC no jovem. Relato de Caso: Mulher, branca, 15 anos,
previamente higida, apresentou cefaleia holocraniana ha 3 dias, com piora
em 24h, com nauseas e calafrios. Relata uso de ACO. Ao exame: Corada,
afebril, gemente, PA 90x70 mmHg; FC 74 bpm; FR 16 ipm, rigidez nucal,
PIFR, sem demais alteragGes. Evoluiu com rebaixamento de consciéncia,
convulsdo focal, labilidade emocional, soncléncia e tremores em MSD. Leuc
11200/mm?, Plag 194000/mm? Hb 14,2g/dL, Ht 41%. TC evidenciou aumento
do coeficiente de atenuacdo na projegdo do seio transverso, hipoatenuagio
cortico/subcortical parietal esquerda com efeito compressiva sobre os sulcos
adjacentes, sugerindo trombose de seio transverso direito e infarto venoso
parietal esquerdo. Evoluiu com déficit visual, ao exame: papiledema bilateral.
Iniciou Marevan®, evoluindo bem. Exames: TAP: tempo 13,9 s, atividade 64%,;
INR 1,30; TTPA 32,1 s; Fibrinogénio 335ma/dL; Anticoagulante lapico 1,00:
Proteina S Livre 58%; Proteina C Funcional 128%: Antitrambina Il 118%,;
Fator V Leiden Mutagdo G1691A Ausente; Homocisteina 6,8 Cardiolipina
Ac IgA < 10. Conclusdo: A TVC se instala mais comumente em mulheres,
principaimente entre os 70 e 80 anos, porém, pode ocorrer precocemente
na presenga de fatores de risco como use de ACO. Devido as variadas
apresentagdes clinicas a TVC deve ser logo suspeitada.

Palavras chaves: Trombose venosa cerebral, Anticonceptivo combinado oral,
Fatores de risco.

CARCINOMA BASOCELULAR NODULAR TIPO ADENOIDE
SOLLA, M.F.; GOZZANQ, M.C.C.; CORVELONI, L.; GOZZANO, M.B.C.:
GOZZANO, J.OA.

Pontificia Universidade Catélica de Sao Paulo

Introdugédo: O tipo mais comum de tumor & o cancer de pele, sendo a maioria
carcinoma basocelular (CBC) - 75% dos tumores epiteliais malignos. De
crescimento lento e invasao local, afeta, sobretudo, homens, brancos, com
histéria de exposi¢o ao sol. Ocorre principalmente na cabega & no pescogo.
Ha de diferentes tipos, entre eles, sélido, misto, fibrosante, superficial e
adenoide. Histologicamente, o tipo adencide apresenta células basalioides,
com abundante mucina estromal; Objetivo: Relatar caso de paciente com
necplasia de pele; Metodologia: Paciente atendido em consultério por
apresentar lesao em pele; Relato de Caso: Masculino, 56 anos, procedente
de Sorocaba, procurou atendimento, por lesdo no térax ha alguns anos.
Referelesdio assintomética, de crescimento lento. Nega doengas prévias, bem
como o uso de medicamentos. Relata que trabalhou durante anos na lavoura
e atualmente nega exposigéo solar excessiva. Ao exame dermatolégico: lesdo
normocromica, de 1x1xicm, arredondada, de bordas regulares, perlaceas,
com pequena teleangectasia, em superficie superior do térax. Com a hipétese
de tumor de pele, foi realizada a biépsia excisional, alravés da qual, foi
constatado CBC nodular, de padrao adenoide; Conclusdo: O tumor de pele,
principalmente o CBC, deve ser avaliado e retirado o quanto antes, pois assim
0 paciente encontra-se praticamente livre da neoplasia; porém, o continuo
acompanhamento médico do mesmo & essencial

Palavras-chave: carcinoma nodular, neoplasia cutanea, carcinoma
basocelular.

FISIOPATOLOGIA DE NAUSEAS E VGMITOS_DECORRENTES DA
QUIMIOTERAPIA ANTINEOPLASICA
FRAYZE, MMP; HATAMOTO, NY; PIRES, LA; DELGADO, G.

Faculdade de Ciéncias Médicas e da Satide - PUC/SP

Introdugéo: Nauseas e vomitos sdo efeitos colaterais presentes em grande
parte dos pacientes sob quimioterapia anlineoplasica, debilitando ainda mais
0 individuo e introduzindo novos fatores emocionais negativos relacionados
ao tratamento. Objetivo: Revisdo bibliografica com carater de atualizagio
do conhecimento scbre nauseas e vomitos relacionados a quimioterapia
antineoplasica, Metodologia: Este estudo foi elaborado através do
levantamento de dados encaontrados na literatura, artiges cientificos, livros da
biblioteca *Prof. Dr. Luiz Ferraz de Sampaio Junior” da Pontificia
Universidade Catolica de S3o Paulo, revistas, banco de dados do Scielo e
Pubmed e internet. Revisao: Os fendmenos fisiopatologicos da emese induzida
pela guimioterapia, até o momento, estdio intermediados aos receptores
vagais colinérgicos, 5HT3 (5HT4, 5HT1?), NK-1, H-1, e, possivelmente, vias
inflamatorias. A emese pode ser classificada em aguda, tardia, antecipatoria,
refratéria e de escape, estando relacionada com a toxicidade da droga, sua
dose e via de administragdo e fatores psicologicas prévios ao tratamento ou
relacionados a doenga e seus estigmas. Conclusédo: A analise de todos os
mecanismos e fatores envolvidos & necessaria para orientar a prevencao e
eliminagdo desses sintomas.

Palavras-chaves: Nauseas e vomitos, emese, quimioterapia antineoplasica.

FREQUENCIA DE MICRONUCLEAGAO E OUTRAS ALTERAGOES
NUCLEARES EM CELULAS DA MUCOSA BUCAL DE MULHERES
PORTADORAS DA SINDROME DO OVARIO POLICISTICO.
PIANTINO, DG ; FOLSTER, PHB.

Pontificia Universidade Catélica de Sao Paulo

Introdugdo: A Sindrome do ovério policistico (SOP) ests relacionada com
maiores incidéncias de Sindrome Metabdlica e Estresse Oxidativo, que
proporcionam genotexicidade. Quando danificadas, as células passam a
apresentar maior instabilidade cromossémica gerando células anormais.
Na analise ao microscopio optico algumas alteracdes nucleares, como a
micronucleagdo, podem ser identificadas. Objetivo: Determinar a frequéncia
de micronucleagdo e outras alteragbes nucleares em células da mucosa
bueal de mulheres portadoras da SOP. Casuistica e métodos: O trabalho foi
realizado com 38 mulheres, 19 portadoras da SOP e 19 mulheres saudaveis. As
amoslras foram colhidas com cytobrush na mucosa bucal. Foram avaliados os
critérios de proliferagio, genotoxicidade, citotoxicidade e apoptose. Realizou-
se a analise eslatistica aplicando-se os testes G de Cochran, quiquadrado,
exato de Fisher @ Mann Whitney. Foram avaliados os indices de proliferacgo
celular e de reparo de DNA em ambos os grupos. Resultados: A frequéncia
de MN encontrada foi significantemente maior no GSOP do que no GC, e os
indices de reparo de DNA e proliferagéo foram menores ne GSOP em relagio
ao GC. Conclusdo: O aumento da genoloxicidade e citotoxicidade observado
nas mulheres portadoras da SOP, além das alteragdes citogenéticas
observadas parece influir reduzindo os indices de proliferagéo celular e reparo
do DNA.,

Palavras-chave: micronicleo; sindrome do ovario policistico; genotoxico.
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RISCO DE ACIDENTES DOMESTICOS NA INFANCIA: UMA
COMPARAQAO APOS OITO ANOS
FLEURY, M.D.C; PEREZ, N.M

Pontificia Universidade Catdlica de Sao Paulo

Introdugdo: O grupo infantil constituido por menores de quinze ancs é o
estrato populacional mais vulneravel aos desaslres e acidentes. Alem disso,
o ambiente doméstico é o local onde ocorre o maior niimero de acidentss
@ violéncia durante a infancia. Objetivo: Assim, esse projeto teve como
objetivo levantar dados sobre as informacbes que os cuidadores t&ém sobre
a prevengZo de acidentes infantis no lar e analisar os acidentes ja ocorridos
com as criangas que estdo sob a lutela desses cuidadores entrevistados.
Metodologia: A pesquisa € um estudo comparativo ao trabalho “Riscos de
Acidentes Domésticos na Infancia.” (TAMEGA. L.E. et al., 2005}, apés oito anos
de sua conclus&o. Foi realizada através da andlise de questionarios aplicados
a cuidadores de pacientes aleatoriamente escolhidos que se apresentem no
Ambulatério e Enfermaria de Pediatria do Conjunto Hospitalar de Sorocaba
no momento da pesquisa. Resultados: Ao realizar andlise estatistica dos
resultados obtidos, ndo foi encontrada nenhuma alterag&o significante entre
os periodos de tempo, significando que, apesar de terem sido instaladas
campanhas e projetos objetivando a instrugéo dos cuidadores e a prevengao
de acidentes domésticos infantis & populagéo, estas foram ineficientes ou até
mesmo nao atingiram o plblico alvo. Conclusdes: Demonstra-se com isso
a necessidade de intervengdo mais eficiente ao promover a prevengdo de
acidentes infantis dentro do lar.

Palavras-chave: acidente; lar; infancia.
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RESUMGOS - PAINEIS

INCIDENTALOMA HIPOFISARIO: UMA POSSIBILIDADE DIAGNGSTICA
-RELATO DE CASO
SERAFIM, K.S., ABREU, L.PT, BARBIERI, M.F.M., BARBIERI, J.M. NIGRI, A.

Pontificia Universidade Catélica de Sdo Paulo

Introducdo: Os tumores hipofisarios funcionantes dependem nfo apenas
do tamanho da leséo, mas também da presenga ou auséncia de atividade
hormonal, do tipo de horménio produzido e do grau de extenséo extra-selar.
Sendo a principal causa de alteragbes clinico-laboratoriais que afeta o eixo
hipotalamo-hipofisario. Objetivo: O abjetivo deste painel & apresentar um caso
de incedentaloma hipofisario do ambulatério de Endacrinologia Pedidtrica do
Conjunto Hospitalar de Sorocaba. Relato de caso: Paciente M.O.S |, 17 anos
procurou o ambulatorio de pediatria, aos 8 anos, com queixa de dor no peito
e falta de ar. Ao exame fisico apresentava-se sem alteragéo, a ndo ser pelo
aumento TCSC. Apresentou ainda um quadro de sindrome de Legg-Calve-
Perthes, evoluiu com ganho ponderal importante. No decarrer de seu tratamento
realizou exames de imagem que evidenciaram alterag@es na topografia da
hipofise. Discussao: A presenga de uma massa selar de qualguer tamanho
justifica, ainda, a avaliagdo clinica em busca de evidéncias de sindromes de
excesso de hormonios hipofisarios, inciuindo hiperprolactinemia, sindrome de
Cushing, acromegalia e hipertiroidismo secundéario, apesar da maioria dos
incidentalomas hipofisarios serem clinicamente silenciosos. Conclusio: Os
incidentalomas hipofisarios constituem um grupo heterogéneo de patologias,
e as recomendagdes terapéuticas irdo variar de acordo com a morbidade e a
mortalidade enddcrina ou neurclogica relacionadas a lesao.

Palavras-chave: Incidentaloma, Legg-Calvé-Perthes |
Sindrome de Cushing, Acromeaalia , Hipertiroidismo

Hiperprolactinemia,

CRIPOTOCOCOSE NO SISTEMA NERVOSO CENTRAL EM
IMUNOSSUPRIMIDOS - RELATO DE CASOQ
SERAFIM, K.5., ABREU, L.P.T, BARBIERI, M.F.M., BARBIERI, J.M.
SAAD,C.R.

Pontificia Universidade Catélica de Sdo Paulo

Introdugdo: A criptococose & uma doenga infecciosa flingica sistémica,
causada pelo Cryptococcus neoformans, uma levedura encapsulada. O
compremetimento do sistema nervoso central (SNC) por este agente constitul
parte importante na infecclo decorrendo de uma sére de circunstancias
dentre elas: a gravidade da neurocriptococose; inexisténcia, até o momento,
de drogas realmente eficazes e que sejam desprovidas de efeitos téxicos
importantes, muitas vezes limitantes de sua utilizagao. Objetivo: O objetivo
deste painel & apresentar um caso de criptococose do Fospital Santa Lucinda.
Resultados/Relato do Caso: Paciente SSS, 37 anos, natural de Presidente
Prudente e procedente de Sorocaba, Referindo ter HAS ha mais ou menos
20 anos e ser transplantada renal (intervivos) ha cerca de 1 ano, iniciou um
quadro de dor de cabeca em regifo frontal e relatou perda de memoria,
perda de vis&o, disfagia, pirose e espasmos. Foi medicada com dipirona e
realizou exames que nos mostrou um valor de hemossedimentagéo alterado.
Foi internada imediatamente no HSL. Afirmou ainda ter tremores de forma
continua e perturbagbes de memdria. Discussdo: O comprometimento
organico, o sistema nervoso central e os olhos sdo os mais severamente
afetados. A sindrome neuroldgica manifesta-se principalmente nos cées
como uma meningosncefalomielite, estando os sinais clinicos relacionados
ao local da lesdo. O método mais indicade para o diagnestico & a pesquisa
do antigeno polissacarideo circulante no soro e liquor através da prova de
latex. Conclusdo: Inlimeros tratamentos sdo propostos, porém, o uso de
Anfotericina B e de Fluorocitosina sdo, na maloria das vezes, preconizado.
Pode-se ulilizar a associagio ANFO-B e 5-FC no tratamento dos casos de
neurocriptococose fundamentando-se basicamente na nefrotoxicidade da
ANFO-B e, em consequéncia, no eventual risco de perda do rim transplantado.
Palavras chave: Criptococose, Anfotericina B |, Fluorocitosina.

RASTREAMENTO DE ESTRABISMO EM CRIANCAS ATENDIDAS EM
PROJETO SOCIAL NO MUNICIPIO DE ARAGOIABA DA SERRA
CRESPI, AC; STESCHENKO, J; SIQUEIRA, L; JUNIOR, JCS; FREITAS, JAH

Poniificia Universidade Catélica de Sao Paulo — PUC - SP

Introdugdo: O estrabismo & definido como desalinhamento dos olhos, devido
a perda de paralelismo entre ambos. Como a promogio da saude ocular é um
dos pilares no que se refere & qualidade de vida, uma avaliag&o oftalmoldgica
em idade pre- escolar & preponderante e indispensavel, Objetivos: Realizar o
rastreamento de estrabismo em criangas pré- escolares e escolares atendidas
em projeto social no municipio de Aragoiaba da Serra, S&a Paulo, Brasil, cuja
realizagéo foi em Junho de 2013, Metodolagia: Para aferigio da acuidade
visual (AV) fai utilizado a Escala de Sinais de Snellen, posicionada a 6 metros
do paciente e para os ndo alfabetizados usou-se uma escala adaptada de
desenhos. Foi realizado o Teste de Hirschberg para detecgfio de desvios
oculares manifestos, sugerindo endotropla (esotropia) e exotropia; o reflexo
pupilar (centralizacdo) e por fim o Cover Test, que avalia a suspeita de
heterotropia de um olho. Resultados: Foram atendidas 48 criangas entre 2-15
anos. Apenas uma paciente de 5 anos apresentou teste de Hirschberg alterado,
com endotropia em olho direito, acompanhada ainda de acuidade visual sem
correg&o de 20/100 em ambos os olhos, destacando que esta foi sua primeira
avaliagéo oftalmologica. Conclusdo: Destaca-se a importancia da detecgao
precoce de estrabismo em criangas visando a melhora da qualidade de vida e
a possibilidade de um tratamento mais conservador, ndo cirdrgico.

Palavras-chave: rastreamento; estrabismo; crianga.

FIBROMA GIGANTE DE VULVA: RELATO DE CASO
PELLICCIARI, C. R.; CAMARGO, L A NOVO, J. L V. G.

Pontificia Universidade Catdlica de Sao Paulo

Introdugdo: Entre os tumores benignos de wvulva, destaca-se o fibroma
maole, tumor de origem conjuntiva, com crescimento varidvel, podendo
atingir dimensdes gigantes. Sua frequéncia descrita & de 1: 9000 a 6:
23000, Objetivo: apresentar o relato de caso de um fibroma gigante de
vulva. Metedologia: Paciente procurou atendimenio médico em consulta
ambulatorial, estabelecendo-se a hipotese diagnostica de fibroma de vulva,
conduzindo a paciente para resolugéo cirlrgica, e aguardando a conclusdo
do caso apds o resultado do exame anatomo-patoldgico do material cirtrgico.
Relato Caso: M.L.C, 25 ancs, sexo feminino, branca, relatou a presenca de
duas tumoragbes em sua genitalia externa, crescendo ha alguns meses. Ao
exame ginecaldgico apresentava volumosa tumoragdo, mével, indolor durante
sua avaliagao de consisténcia (amolecida e elastica), com pequeno pediculo,
localizada no 1/3 superior do grande labio vulvar E; adjacente a este tumor
havia oulro, similar de menor volume. Optou-se pela exérese cirurgica. O
laudo histopatoldgico foi de fibromas de vulva E. A paciente foi reavaliada apés
13 dias, observando-se boa evolugdo cirlrgica. Conclusdes: Apresentou-se
0 presente caso pela raridade da patologia e pela grande dimenséo alcangada
pelo tumor. Atualmente as cirurgias so mais precoces que antigamente, e
assim, os tumores nao atingem mais dimensoes grandes e grotescas, como
a apresentada.

Palavras-Chave: fibroma de vulva, tumor benigno de vulva, fibroma gigante.
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gdigao comemorativa
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HIPERPARATIROIDISMO ASSINTOMATICO E TRATAMENTO CIRURGICO
GOZZANO, M.C.C.; SOLLA, M.F; SUGIYAMA L.T.; GOZZANOQ, J.O.A.

Pontificia Universidade Catolica de S&o Paulo

Introdugdo: O hiperparatircidismo primérioc (HPP) & detectado pela
hipercalcemia & paratorménie (PTH). 85% do HPP & adenoma Unico de
paratirdide; 15% hiperplasia das glandulas; e de 1 a 3% carcinoma de
paratirdide; Objetivo: Indicagoes de paratiredoidectomia (PTC), Metodologia:
Relatar caso de HPP assintomatico e tratamento cirlrgico; Relato do Caso:
Feminina, 37 anos, casada, mée. Assintomatica com exames de rotina
mostrando calcio livre (Cai) de 1,5 mmal/L (V.R.1,14 a 1,35), PTH de 75pa/mil
(V.R. 20 a 60), fésforo de 2.3mg/dL (V.R. 2,5 a 4) e calcilria de 574mg/24h.
US de pescogo - Imagem nodular da paratirdide inferior esquerda. RM da
paratireoide normal. Cintilografia de paratirecides (incidéncia anterior) mostrou
hiperconcentragcdo do radiofarmaco no polo inferior do lobo esquerdo da
paratiretide, heterogénea, limites irregulares, compativel com adenoma. Foi
feita PTC de nodulo com 2,2x2,1x0,6 em, estrutura lobulada, de tecido castanho
e elastico. Exames pds-operatdrios mostraram Cai de 1,31mmol/lL, PTH de
44pgi/ml e uréia de 37mg/dl, Conclusdo: Diagnéstico do HPP - valorizago
dos niveis de calcio. Indicagbes para PTC: idade < 50 anos, calcemia 1,0 mg/
dL acima do normal e calcidria > 400 mg/24h. Cerca de 50% dos poriadores
de HPP preenche pelo menos um dos critérios de recomendagédo de PTC, o
que torna a cirurgia uma resolugao efetiva. HPP afeta, sobretudo, mulheres na
pés-menopausa e individuos de mais idade.

Palavras-chave: hiperparatiroidismo primario, adenoma de paratirdide,
tratamento cirdrgico.

HIPERPARATIROIDISMO ASSINTOMATICO E TRATAMENTO CLINICO
GOZZANO, M.C.C.; SOLLA, M.F; SUGIYAMA, L.T.; GOZZANO, J.O.A.

Pontificia Universidade Catdlica de S&o Paulo

Introdugdo: © hiperparatiroidismo  primério (HPP) & uma comum
endocrinopatia, detectada pela hipercalcemia e alteracdo do paratorménio
(PTH). A maioria dos casos de HPP (80-85%) correspende a adenoma tinico
de paratirdide. O acompanhamento clinica inclui avaliagéo da calcemia a cada
dois anos, dosagem anual de creatinina e realizagio anual de densitometria
ossea, Objetivo: Relatar caso de HPP assintomatico com tratamento clinico;
Metodologia: Paciente do Conjunto Hospitalar de Sorocaba; Relato de
Caso: Feminina, 72 anos, viiva, mae. Assintomatica, constatou em exames
laboratoriais de rotina, em 2006, a concentragdo de célcio total de 10,6mg/
dl (VR. B4 a 10,2). Em 2012, 0 mesmo exame apontou a concentragio de
10,7 de célcio total e a densitometria fol normal. Ja em 2013, foi verificados
valores de 1.49mmolL (V.R.1,14 a 1,35) de caicio livre; BOpg/ml (V.R. 20
a 60) de PTH e 2,9 (V.R 2,5 a 4) de fosforo. A ressonancia magnética do
pescogo resultou normal. A cintilografia de paratireoides, na incidéncia cervical
anterior, indicou hiperconcentrag@o do radiofdrmaco no tergo médio do lobo
esquerdo da tiredide, de limites irregulares, grau discreto/moderado; aspecto
de adenoma; Conclusdo: Diagnostico do HPP reside da valorizagdo de
niveis de calcio aumentados, ocorrendo, sobretudo, em mulheres na pos-
menopausa e individuos de mais idade. No tratamento clinico é importante
uma monitorizacio periodica da hipercalcemia.

Palavras-chave: hiperparatircidismo primério, adenoma de paratiredide,
tratamentao clinico.

CANCER DE MAMA EM MULHER JOVEM: RELATO DE CASO
COSCIA E.B; MATSUNO C.A; PRADO G.B; SARAIVA G.F.P; LIMA G.R.

Pontificia Universidade Catdlica de Sao Paulo

Introdugao: O céncer de mama representa a segunda neoplasia maligna mais
frequente e é responsavel pelo maior nimero de dbitos por cincer em mulheres
no Brasil. E incomum em mulheres jovens, portanto o diagnostico necessita de
um alto indice de suspeigao clinica e apresentam um pior prognostico devido
ao diagnostico tardio ou em razéo de divergéncias na biologia tumoral, A
definicio da idade como fator prognostico relevante & fundamental em céncer
de mama localizado, pois se trala de uma patologia potencialmente curavel,
indicando a necessidade de um tratamento mais agressivo. Objetivo: Relatar
um caso de cancer de mama em mulher jovem no CHS. Relato do Caso:
Paciente, 37 anos, feminino, parda, casada. Encaminhada ao ambulatario de
mastologia por apresentar mamografia BIRADS 0, realizou USG de mamas,
o qual revelou nédulo de profundidade de 4 mm com contornos irregulares,
textura hipoecoica, medindo 9x9x10mm sem envolvimento de tecidos vizinhos
em quadrante inferior interno na mama direita (BIRADS IV-B). O Core biopsy
revelou carcinoma ductal infilirante. Realizado o tratamento cirlrgico com
setorectomia linfadenectomia axilar. O anatomopatologico resultou em
carcinoma ductal invasive grau 2, medindo 1 cm. Margens cirtrgicas livres e
linfonodos axilares negativos. Conclusdes: O diagnostico necessita de uma
abordagem cuidadosa e a terapéutica deve levar em consideragio o carater
sociocultural. Mulheres com menos de 35 anos e portadoras de carcinomas
mamarios sdo consideradas grupo de pior progndstico, para o qual o uso de
terapia sistémica deve ser mais agressivo. A Conferéncia de Saint Gallen
orienta a decisao sobre o tratamento ao classificar os tumores, baseados nos
fatores clinicos, histolégicos e presenca de receptores hormonais,
Palavras-chave: cancer de mama em mulher jovern, tratamento agressivo em
cancer de mama.

RELATO DE CASO: FERIMENTO POR ARMA BRANCA EM REGIAO
CERVICAL
PERETE, C.A.; ILIAS, D.; SIMONETI, F.S.; RUIZ, H.T.; DAUD, PH.; LUCENA,
R.\V,; RODRIGUES, J.M.S.

Pontificia Universidade Catolica de Sio Paulo

Introdugao: Os ferimentos na regido podem ser classificados em superficiais
e penetranies e o mecanismo de trauma mais frequentemente encontrado &
decorrente de ferimentos por armas brancas. A prevaléncia € maior no sexo
masculino, o principal horario de sua ocorréncia & entre 20:00 h e 04:00h
e o lado mais frequentemente acometido & o esquerdo. Relato de caso:
Paciente CXJ, 23 anos, foi encaminhada de Mairinque as 20:00 horas do
dia 26/08/2013, vitima de ferimento por arma branca em regido cervical
esquerda, com ferimentos cortantes profundos abrangendo regido lateral-
posterior ipsilateral com dimensées maiores que 10 cm, sem sangramentos
evidentes; e nos dedos de ambas as maos, Foi realizada avaliagéo inicial
ao paciente Politraumatizado seguida da antibioticoterapia com Kefazol 2g e
Amicacina 1g, administragdo de vacina antitetanica 0,5 mL via IM, solicitagdo
de radiografia cervical perfil € AP e orax AP. Posteriormente, foi indicada a
paciente cervicotomia e sutura de ferimento em centro cirirgico. A avaliagio
no primeiro dia pos-operatério evidenciou paciente em BEG, CHAAA, com
queixa de dor em regido das suturas. A ferida operatéria apresentava-se
em bom aspecto, sem sinais flogisticos ou saida de secreg¢do purulenta.
Alem disso, a movimentagdo cervical estava preservada. Foi recomendado
a mesma dieta geral, analgesia se houvesse dor intensa, e antibioticoterapia
com Ciprofloxacino e Kefazol. Cenclusées: Os procedimentos realizados
estao de acordo com o preconizado na literatura.
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RESUMOS - PAINEIS

LEISHMANIOSE CUTANEA: RELATO DE CASO
BRAGA, B.C., SEO, G.Y,, SIMIS, D.R.C.

Pontificia Universidade Catolica de S&o Paulo

Introdugdo: As leishmanioses s#o doengas infecto-parasitarias que
acometem o homem, causadas por varias espécies de protozoarios do
género Leishmania e pode apresentar diferentes formas clinicas, dependendo
da especie de Leishmania e a relagdo do parasita com o hospedeiro. A
transmissdo & feita a partir da picada de flebotomineos fémeas infectadas.
Objetivo: Relatar um caso de leishmaniose cutanea. Metodologia: Foi
realizada a avaliagao e historia clinica com posterior registro da leséio e
revisdo bibliografica. Resultados/Relato do Caso: PCA, masculino, 47 anos,
refere que ha quatro meses iniciou com uma lesao pequena em antebrago
direito a qual foi aumentando progressivamente em tamanho e profundidade.
Ao exame dermatologico foi encontrado lesdo indolor, de formato ovalado
com cerca de 6cm de comprimento por 4cm de largura, com base eritemato-
infiltrativa e consisténcia firme, com bordas bem delimitadas e elevadas,
fundo avermelhado e com granulagbes grosseiras, sem linfadenopatias. Teste
de Montenegro negativo e biopsia da lesdo com resultado de leishmaniose
cutanea com parasitologia positiva +++ e auséncia de reag@o granulomatosa.
Conclusbes: A leishmaniose possui grande importancia epidemiologica e
diversas apresentactes clinicas sendo importante seu diagnéstico precoce &
tratamento adequado.

Palavras-chave: Leishmaniose cutanea, teste de Montenegro, Leishmania.

CARACTERIZAGAO DAS NEOPLASIAS MALIGNAS DE ESOFAGO E
ESTOMAGO NO CONJUNTO HOSPITALAR DE SOROCABA
RAZUK FILHO, M; MARTINEZ, J.C

PONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICA DE SAQ PAULO
FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS E DA SAUDE

Objetivos: O objetivo do presente trabalho é coletar e organizar os dados
referentes a incidéncia e prevaléncia dos pacientes portadores de neoplasias
malignas de esdfago e estdmago no Conjunto Hospitalar de Sorocaba nos
ultimos seis anos; Métodos: Foi realizado o levantamento de dados de
incidéncia, prevaléncia, sexo e idade de pacientes com neoplasias malignas
de esdfago e estdmago que foram internados, tratados efou operados no
Conjunto Hospitalar de Sorocaba, nos Gltimos seis anos; Resultados: Foram
analisados os casos de 179 pacientes hospitalizados no Conjunto Hospitalar
de Sorocaba, entre os anos de 2007 e 2012, com o diagnostico de neoplasia
maligna de esdfago e/ou de estémago. Deste total, 131 sdo do sexo masculino
e 48 do sexo feminino, 106 foram operados (gastrectomia total ou subtotal,
esofagectomia, esofagogastrectomia), 73 foram diagnosticados com cancer
de esofago (CID10: C15,0 a C15.9) e 118 com céncer de estdmago (CID10:
C16,0 a C16,8) e 54 foram a obito. A idade média dos pacientes & de 59,74
anos (sendo 60,32 anos para os homens e 58,18 anos para as mulheres);
Conclusdes: Com base nesses dados, concluimos que o nosso registro de
casos esta abaixo do esperado na literatura; Palavras-chaves: Neoplasias
Esofagicas, Neoplasias Gastricas, Neoplasias.

edigao comemorativa
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HIPERALDOSTERONISMO PRIMARIO COMO CAUSA SECUNDARIA DE
HIPERTENSAO ARTERIAL
SERAFIM, K.S.; DE ABREU, L.P.T.; CAMARGO, M.C.A,,
ABREU, M.T..

PONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICA DE SAO PAULO
FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS E DA SAUDE

Introdugdo: Hiperaldosteronismo primario (HAP) é considerado a principal
causa de hipertens@o secundaria. Esta hipersecregaoc autdnoma de
aldosterona é responsavel pelo quadro de retencéo inapropriada de sédio
e de excre¢do aumentada de potéssio e hidrogénio, além da conseqiente
supressao da liberagao de renina pelas células do aparelho justaglomerular.
Objetivos: Relatar o caso clinico de um paciente portador de HAP, bem como
ressaltar sua alta prevaléncia como causa de hipertensao secundaria. Relato
de Caso: CREP, sexo feminino, 41 anos, branca, casada, natural e procedente
de S&o Paulo, gerente. Portadora de HAS ha 10 anos. Iniciou o tratamento
com Atenolol e Meduretic, substituindo-os depois por Meleato de Enalapril,
ambos ineficientes. Com a ndo supressdo da hipertensdo, deu-se inicio
aos exames subsididrios em busca de causas sscundarias. Discussao: Os
exames laboratoriais ndo apresentavam alteractes e outras suspeitas foram
eliminadas pele US Doppler de atérias renais. Seguiu-se para o screnning de
HAP com a relagao aldosteronafrenina. Na TC detectou-se um nddulo sdlido
na adrenal direita, constatado, na cirurgia, adenoma de corfical adrenal.
Com isso, apds a cirurgia, iniciou tratamento com o Amlodipina e Rivotril,
reduzindo a PA para 140x90 mmHg. Conclusdes: A HAP & uma importante
causa de HAS secundéria e envolve uma investigago |aboratorial simples e
direta, necessitando-se de exames de imagem para confirmar o diagnostico.
Sendo atentos para o uso de beta-blogueadores, diuréticos e bloqueadores
dos canais de calcio, Palavras-chave: Hiperaldosterinismo primério; HAS
secundaria; Adenoma de cortical adrenal.

HISTOPATOLOGIA DA FORMA LABIAL CICATRICIAL DE KEITH
BEGNAMI, M. O. F; EAMANACH, F. E.; CHADI JUNIOR, C.; GONELLA,
H.A; SILVA, A. P.B. R.; SOUZA, C.E.;

PONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICA DE SAOQ PAULO
FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS E DA SAUDE

Introdug@o: As fissuras do lablo e do palato sdo malformagbes congénitas.
Apresentam grande diversidade morfologica & variam desde formas mais
graves, acometendo toda a extensdo do |abio e palato até as formas mais leves
como a cicatriz de Keith. Ha diversas teorias a fim de explicar a etiologia destas
formas cicatriciais, e em razao das opinides contraditorias, resolvemos realizar
um estudo histopatologico, comparando-as com uma cicatriz convencional.
Metodologia: S&o apresentados quatro casos da forma cicatricial de Keith e
um caso de cicatriz traumatica em l&bio superior, nos quais foram realizados
a gueiloplastia e os materiais foram enviados para estudo histopatolégico.
Resultado: A histopatologia dos casos analisados da forma cicalricial de Keith
foi muito semelhante ao caso analisado da cicatriz traumatica. Concluséo:
© crescimento e a jun¢Bo dos brotos embrionarios desenvolvem-se em
um ambiente propicio a pequenos erros estruturais, e segundo Keith, isto
acontece como uma cicatrizagédo “in Gtero”, sem deixar marcas ou sequelas.
Neste estudo a cicatriz congénita apresenta-se muito semelhante a cicalriz
“extra Utero" e & embriologia da pele. Nota-se a presenga de pigmento
meldnico e auséncia ou algumas papilas dérmicas. A derme pode estar normal
ou com a presenca de substdncia amorfa semelhante a hialinizagdo, bem
parecidos a uma cicatrizagdo. Em alguns pontos assemelha-se muito a uma
fase embriondria no desenvolvimento da pele. Palavras-chave: fissura labial,
cicatriz labial congénita, forma cicatricial congénita, cicatriz.

ESCLERODERMIA LINEAR: RELATO DE CASO
BENINI, T.; FREITAS, B.ZF; SIMIS, D.R.C.

PONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICA DE SAO PAULO
FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS E DA SAUDE

Introdugéo: & esclerodermia localizada é observada com maior freqliéncia
gue a esclerose sistémica na infancia. A esclerodermia linear & a forma de
esclerodermia localizada mais observada em criangas e adolescentes e,
em alguns casos, havendo envolvimenio cutédneo mais profundo, pode
cursar com atrofia e distirbio de crescimento das areas afetadas, evoluindo
com deformidades irreversiveis; Objetivos: descrever um casoc de
esclerodermia linear, com manifestagbes clinicas de atrofia de gliteo direito e
espessamento da pele de regido glitea direita, confirmagao histopatolégica e
antitopoiscmerase nao reagente, Metodologia: Avaliacdo clinica do paciente
em questdo e posterior revisdo de seu prontuério e de literatura relacionado
ao tema exposto; Relato de Caso: C.E.S.S, 8 anos, sexo masculino, com
historia de atrofia em gluteo direito e espessamento da pele da regido ha
cerca de dois anos, apresenta lesdo atrofica em gliteo direito com cerca de
6 cm de extensdo. Em tratamento com clobetazol 3 vezes ao dia na leséo
atréfica, melotrexate 10mg por semana e acompanhamento fisiolerdpico;
Conclusdo: pelo seu progndslico e pelo potencial de causar deformidades
irreversiveis, o diagnostico de esclercdermia linear torna-se importante para a
instituicdo precoce do tratamento, a fim de diminuir o agravamento da doenga
e proporcionar melhora na qualidade de vida do paciente; Palavras-chave:
esclerodermia linear, atrofia de gliteo, antitopoisomerase.

ESTUDO COMPARATIVO ENTRE O PERICARDIO BOVINO E O GORE-
TEX NA INTERAGAO TECIDUAL COM O DIAFRAGMA DE RATOS
WISTAR.

GUERRA, A F; RAZUK FILHO, M; FRANCA, WM.G.

PONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICA DE SAQ PAULO
FACULDADE DE CIENGCIAS MEDICAS E DA SAUDE

Objetivos: O objetivo do presente estudo é analisar as caracteristicas de
interagao teciduzl do pericardio bovino em contato com o diafragma de ratos
Wistar @ compara-las com as do Gore-Tex®; Métodos: Ratos foram submetidos
a laparotomia subcostal esquerda em que foram suturadas pequenas placas
de pericardio bovino e de Gore-Tex®, de acordo com o grupo, diretamente no
diafragma dos animais, sem lesa-los. O grupo 1 foi constituido por 5 animais
que foram submetidos & sutura de placa de pericardio bovino, o grupo 2 foi
constituido por 5 animais que foram submetidos & sutura de placa de Gore-
Tex® e o grupo 3 foi constituido por 5 animais no qual o diafragma foi lesado
por meio de raspagem com pinga anatbmica. Trés semanas apos as cirurgias,
os diafragmas, com suas respetivas placas, foram retirados e submetidos a
a realizacao da analise histologica; Resultados: No grupo 1, foi constatado
presenca de infiltrado linfocitaric no limite entre o pericardic bovine e o
diafragma, auséncia de edema e uma possivel neovascularizagdo. No grupo
2, & nitida a formacao de tecido fibrotico sobre esta. No grupo 3, é possivel
visualizar o diafragma integro; Conclusées: O pericardic bovino apresenta
maior aderéncia ao diafragma e auséncia de tecido fibrotico, enquanto a placa
de Gore-Tex® mostrou-se menos aderente e respondeu com produgao de
tecido fibrotico, Palavras-chaves: hémia diafragmatica, pericardio bovino,
Gore-Tex®.

DOENGA HEPATICA APOS DERIVAGAO JEJUNO-ILEAL: AVALIAGAO
LABORATORIAL E HISTOLOGICA RELATO DE 4 CASOS
SIMONETI, C.A.M.; CORSINI, D.A.; SIMONETI, F.S.; RODRIGUES, M.F.;
SOUZA, S.S.

SERVICO DE CIRURGIA BARIATRICA - CHS/SP
FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS E DA SAUDE

Introdugdo: Ha 40 anos, a derivagdo jejunc-ileal se consagrou no tratamento
da obesidade. Associado a sérias complicacbes, o metodo foi abandaonado.
Por outro lado, autores brasileiros recentemente propuseram modificagdes.
Neste estudo, seguem casos em que foi necessaria a reversao da derivagéo
jejunc-ileal. Relato dos Casos: 1)ASP39, apds cirurgia, perda de peso
insatisfatéria.EF: IMC=36,5kg/m2.US esteatose moderada, Apés reverséo
e gastroplastia redutora em ¥ de Roux paciente assintomatica e exames
normais. 2)AA,60, hipertensa e diabética, apos cirurgia, perda de peso
insuficiente, sem resolugo de comorbidades EF:IMC=36kg/m2.US estealose
hepética litiase renal. Submetida a reversdo e gastroplastia redutora em Y de
Roux. 3)TARE 47, apos cirurgia, perda de peso insuficiente e dor abdominal em
colica com piora pos-brandial. EF:IMC=33kg/m2.anictérica,abdome distendido
& RHA aumentados. Rx: dilatag&o do jejuno proximal. US:esteatose hepatica.
Apods reversao, houve resolugdo dos sintomas. 4)3CR, 30, desde a cirurgia
dor abdominal recorrente, em cdlica, pds- brandial EF:IMC=33ka/m2,abdome
distendido e doloroso & palpagdo. US: esteatose hepatica. Durante reversao,
notou-se hepatomegalia, figado amarelado e amolecido com bordos rombos.
Conclusdes: 1)A derivacio jejunc-ileal foi ineficaz no controle da obesidade.
2)A cirurgia gerou sintomas abdominais incapacitantes em 2 pacientes.
3)Exames bioquimicos ndo se relacionam com o grau de lesdo hepética,
sendo obrigatorio exame histologico. 4)N&o ha respaldo na literatura para
o resgate deste procedimento. Palavras-chave: derivagdo jejunc-ileal,
obesidade morbida,
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TIETANERCEPTE E SINDROME DE SJOGREN COMO ETIOLOGIA DE
SARCOIDOSE COM INSUFICIENCIA RENAL AGUDA
SILVA, LM.; DAHAB, B. R.; MARTINEZ, J.E.; CADAVAL, R.;

PONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICA DE SAQ PAULO
FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS E DA SAUDE

INTRODUGAQ: sindrome de Sjégren é uma doenga autoimune caracterizada
pela destruicBo das glandulas exocrinas. O tratamento pode ser feito com
inibidores TNF-alfa, como o Etanercepte efou Prednisolona, que podem estar
relacionados ao aparecimento da sarcoidose, caraclerizada pela presenga de
granulomas ndo-caseosos em miltiplos 6rgdos. RELATO DE CASO: J K. 31
anos de idade, branca, natural da Alemanha, procedente de Portugal, diretora
financeira e casada. Diagnostico de artrite psoriatica e Sindrome de Sjogren ha
11 anos. Ha seis meses vinha fazendo usc de Etanercepte. Iniciou quadro de
febre vespertina (38°C), suores noturnos, tosse seca, astenia e dispneia. Apos
o aparecimento de ganglios na cavidade abdominal e a realizaggo do exame
anatomopatolégico foi diagnosticada com sarcoidose. Iniciou tratamento
com Prednisona mantendo o uso do Etanercepte. Apos internagéo, devido
a sua piora, foi identificada insuficiéncia renal aguda, alcalose metabolica e
urinria, hiponatremia, hipopotassemia e anemia. O Etanercepte foi entdo
suspenso e nas semanas seguintes houve recuperagao significante da fun¢éo
renal. DISCUSSAQ: conclui-se que como no caso da paciente foi usado,
para o tratamento da Sindrome de Sjtigren, o Etanerceple, essa pode fter
desenvolvido Sarcoidose como complicaggo, Ja que, apesar da raridade deste
evento adverso do medicamento, existem relatos de caso no qual relacionam o
uso de Etanercepte e Sindrome de Sjbgren ao aparecimento da sarcoidose, E
provavel que esta associagio seja causa da Insuficiéncia Renal Aguda.
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RESUMOS - PAINEIS

SARCOIDOSE SISTEMICA COMO CAUSA DE INSUFICIENCIA RENAL
AGUDA
SILVA, LM.; DAHAB, B. R.; KALIL, M.E.; CADAVAL, R..
PONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICA DE SAO PAULO
FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS E DA SAUDE

INTRODUGJE.O: a Sarcoidose, doenga caracterizada pela presenga de
granulomas n&o-caseosos em multiplos érgdos apresenta um quadro clinico
que reflete a insuficiéncia do 6rgae acometido, podendo afetar a fungéo renal.
RELATO DE CASO: J.A.C.P, 57 anos de idade, masculino, branco, engenheiro
quimico, natural do Ric de Janeiro, procedente de Sorocaba, catélico. Ha dois
anos apresentou desénimo, fragueza durante alividade fisica moderada e
tosse seca. Foi solicitado Rx de Tarax PA, e varias imagens nodulares nos
campos pulmenares foram encontradas. Posteriormente, foi realizado TC
de l6rax comprovando a presenca de pequenas nodulagdes no parénguima
pulmonar. Paciente procurou o endocrinologista devido a suspeita de Diabetes
Mellitus, identificando calcio plasmatico elevado e PTH baixo, além de calculo
renal, ureia e creatinina aumentada. Fumou por 30 anos. Perdeu 17 Kg nos
dltimos trés meses. Nega febre ou tosse. Exame fisico normal. No exame
anatomopalologico apresentou processo inflamatorio cronico granulomatoso
em mucosa briinguica e parénquima pulmonar peri-brénguico, confirmando
o diagnéstico de sarcoidose. CONCLUSAQ: considerando que a perda da
fungao renal decorreu do acometimento renal pela sarcoidose (nefrite tibulo
intersticial e/ou glomerulonefrite) foi prescrito prednisona 30 mg por dia. Dois
meses depois, observamos inicio da recuperagdo da funcgdo renal e sete
meses apos, o paciente apresentava recuperagao quase total da fungao renal
perdida.

MIELOPATIA CARENCIAL POR DEFICIENCIA DE B12:
RELATO DE CASO
FRANCA, R; GAMA, PD; SHULTZ, EA; ZANELLA, D.

PONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICA DE SAQ PAULO
FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS E DA SAUDE

Introdugdo: A deficiéncia de vitamina B12 comumente manifesta-se pela
degeneragdo combinada subaguda da medula espinhal, cuja repercusséo
clinica Inicial & o desaparecimento da propriocepgao, podendo evaluir para
fraqueza, incoordenacBo e disturbios cognitivos. Objetivo: O obijetivo
desse estudo é relatar o caso de uma paciente que evoluiu com alteragdes
neurolbgicas bastante pronunciadas. Relato do Caso: E.A.G.M, feminino, 48
anos, procedente Itabera-SP com histdria de anemia ha 4 anos em tratamento
irregular, Evolui durante 1 ano com fragueza muscular e desanimo para as
atividades didrias, seguida de parestesia nos membros superiores e perda
de forga crural de forma progressiva, hé 2 meses ndo caminha. J4 acamada
passou a apresentar constipagao intestinal e incontingncia urinaria, sendo
internada no municipio de origem e encaminhada para o Conjunto Hospitalar de
Sorocaba (CHS) para avaliago. A paciente fol diagnosticada com mielopatia
carencial por deficiéncia de B12. A paciente permaneceu hospitalizada por
32 dias. Houve melhora no quadro anemia megaloblastica com repercussao
expressiva no nivel de suas fungbes cognitivas. Nesta ocasiado foi reavaliado
o exame da sensibilidade, gque mostrou redugfio da sensibilidade cinetica
e postural com relativa preservag@o da sensibilidade dolorosa epicritica,
Conclusdes: O retardo no diagndstico levou ao comprometimento da
miglina funicular e lateral de forma exuberante, dessa forma a evolugdo nao
foi totalmente favoravel. Palavras-chave: Deficiéncia vitamina B12. Anemia
megaloblastica. Mielopatia.
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PITIRIASE LIQUENOIDE CRONICA: RELATO DE CASO
MATSUNO C. A.; SANTANAL, O, B., SIMIS D. C.; ANDREZ M, N.;
AZEREDO G. B.

PONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICA DE SAO PAULO
FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS E DA SAUDE

Introdugdo: Pitiriase Liquencide (PL) € uma doenga inflamatoria a qual
inclui a forma aguda e cronica. A patogenia da PL & desconhecida mas é
relacionada com infecgtes, uso de drogas e reactes hipersensiveis de
carater linfoproliferativo. A PL crénica caracteriza-se por uma resposta imune
atipica de células T. As lesfes sdo peguenas maculopapulas eritemato-
acastanhadas, planas, localizam-se no fronco e extremidades proximais e
sofrem periodos de remissdo, deixande maculas hipo ou hiperpigmentagdo
residuais. O diagnastico & clinico e histopatologico. Objetive: Descrever um
case de PL Crénica atendida no ambulatério de dermatologia no Conjunto
Hospitalar de Sorocaba. Relato do Caso: Paciente, 9 anos, feminina, sem
doengas familiares prévias ou historico pessoal de outras doencgas. Procurou
o servigo de dermatologia devido a lesdes pruriginosas em tronco, membros
superiores e coxas em face anterior e posterior que tinham aparecido ha 2
anos. Iniciaram-se como miiltiplas feridas pruginosas, que cicatrizavam e
deixavam manchas escurecidas que clareavam com o tempo. Com hipotese
diagndstica de PL aguda, foi medicada com eritromicina. Realizou biopsia da
regido lombar de resultado compativel com PL. No retorno apresentou lesdes
hipocromicas confluentes em tronco, abdomen e membros, compaliveis com
lesbes residuais da pfiriase liqguenoide cronica. Prescrito fisiogel, ureadin
10%, desonol creme e exposigdo solar. Apresenta-se sem outras gueixas
durante o acompanhamento. Conclusdes: Na PL aguda ha abrupta erupcao
cutanea maculopapular castanho-avermelhadas polimérficas, Ja a PL cronica
apresenta alterages cutaneas mais brandas e graduais gue cursam com
longos periodas remissivos, sem desenvalver necrose. O tratamento da PL
& feito com antimicrobianos pelo efeito imunomodulador, corticéides topicos e
fototerapia. Palavras-chave: pitiriase liguendide, ptiriase liguendide cronica.

PROJETO “AVALIACAO DAS GUIAS DE ENCAMINHAMENTO
REFERENCIADAS PARA A ESPECIALIDADE DE OTORRINOLARINGOLIA
DO CONJUNTO HOSPITALAR DE SOROCABA”

GAZARINI, J. P; QUEIROZ, B. M;

PONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICA DE SAO PAULO
FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS E DA SAUDE

Introdugdo: Arede de atengéo priméria da salide é a porta de entrada e triagem
aos pacientes do Sistema Unico da Salde. As queixas otorrinolaringologicas
estio entre as principais doengas que envolvem a busca por um atendimento
em postos de saude e prontos atendimentos. A guia de referéncia & hoje o
principal instrumento de acesso dos pacientes gue necessitam de uma
avaliagdo especializada, pelo setor secundario, realizando sua conexdo
com a atengdo basica. Objetivo: Realizar diagnostico situacional relativo
ao encaminhamento de doengas otorrinalaringolégicas pela rede basica de
saude, bem como avaliar as guias de encaminhamento para a especialidade
de otorrinolaringologia (ORL) do Conjunto Hospitalar de Sorocaba (CHS), com
intuito de estabelecer quais s&o as doengas mais encaminhadas, os locais com
maiores numeros de encaminhamentos, a qualidade do preenchimento das
gulas e as possibilidades de resolugio de doencas ligadas & otorrinolaringologia
na propria rede basica de satde. Metodologia: Realizou-se andlise estatistica
padronizada de 102 guias de referéncia direcionadas ao CHS para a ORL,
coletadas entre os meses de Outubro de 2012 a Abril de 2013. O teste
estatistico foi o Binomial e o nivel alfa de confianga requerido foi de 5% de
significancia. Resultados: Observou-se gue o preenchimento das guias pelos
meédicos ndo ¢ aceitavel, pois, a porcentagem observada de preenchimento
adequado @ menor que a de ponto de corte (72%). Além disso, o diagnostico
de maior frequéncia foi hipetrofia de adendide, com 11,8% dos pacientes, e
a cidade que realiza mais encaminhamentos para o CH3, é Sorocaba, com
33,3%. Concluséo: A partir destes resultados, podem-se diagnosticar falhas
existentes na rede publica de salde, possibilitando melhorias nos diversos
niveis de atencdo. Palavras chaves: Ateng3o basica, Otorrinolaringologia;
Guias de Referéncia; Unidade basica de salde.

PERFIL DAS CRIANCAS EXPOSTAS AO HIV ATENDIDAS PELO
PROGRAMA TRANSMISSAO VERTICAL ZERO DO MUNICIPIO DE
SOROCABA
CAMARGO, MRB, LOPES, CS; VIERA AFC, ALMEIDA, JM.

PONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICA DE SAO PAULO
FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS E DA SAUDE

Introdugdo: No inicio dos anos 1980, & descoberto o HIV (Human
Imunodeficiency Virus - Virus da Imunodeficiéncia Humana), A exposigao
ao HIV em recém-nascidos e criangas & predominantemente decorrente
da transmissdo vertical (TV). De acordo com as necessidades de prevenir
a propagagéo de RN contaminados, o municipio de Sorocaba em parceria
com Governo Federal, criou o Programa Municipal DST/AIDS, que possui o
Projeto Transmisséo Vertical Zero implantado em 1998. Objetivo: Tragar o
perfil epidemiclégico de criangas expostas verticalmente HIV no municipio
de Sorocaba; descrever a atuagio do Programa relacionado a assisténcia da
mée e crianga. Metodologia: Tratou-se de um estudo descritivo e exploratario
através da utilizacdo de informagdes de uma amostra de 286 prontuarios.
Resultados: A populagdo infantil atendida & proveniente de Sorocaba (96.5%),
predominante o sexo masculino (52,8%), e os registros ndo revelam dados
sobre a raga e religido (96%); a realizagio do pré-natal pela mée (83,6%) e do
Protocolo 076 (71%); os parios registrados foram cesarea (45,8%). Os dbitos
5 (1,7%) no periodo assistido foram notificados em todos os prontuarios, mas
ndo possuiam a causa mortis. Conclusdes: Os resultados foram positivos,
visto que a prevaléncia de criangas soropositivas para o HIV se manteve
reduzida, comprovando a eficacia das acoes realizadas pelo programa e a
efetividade das medidas profiléticas adotadas. Palavras-chave: HIV/AIDS,
Transmisséo Vertical, Criangas, Perfil, Sorocaba.

NECROLISE EPIDERMICA TOXICA: RELATO DE GASO
SEO, G.Y.; BARBO, M.L.P.

PONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICA DE SAD PAULO
FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS E DA SAUDE

Intredugdo: A necrélise epidérmica toxica (NET) ou sindrome de Lyell &€ pouco
frequente e potencialmente fatal, trata-se de uma patologia mucocutanea com
acometimento superior a 30% da superficie corporal. A maioria dos casos esta
relacionada a farmacos, principalmente antibioticos e anticonvulsivantes, ha
relacBo entre a reacdo dermatologica a carbamazepina em pacientes com
Antigene Leucocitdrio Humano alelo (HLA)B*1502, sendo as maiores taxas de
prevaléncia encontradas em paises da Asia. Objetivo: Relatar a historia clinica
e evolugdo de um paciente com necrdlise epidérmica toxica. Metodologia:
Avaliag@o clinica do paciente, revisdo de prontuario e da literatura. Relato
do Caso: LC, masculino, 65 anos, negro, em tratamento para infec¢do do
trato urindrio, antecedentes pessoais de etilismo, cirrose(CHILD B), epilepsia
e insuficiéncia renal crénica. Em uso de carbamazepina ha 7 dias. Apresenta
lesdes ulceradas em mucosa oral, nariz, othos e em B0% da superficie corporal.
Paciente foi a ébito um dia apés internagéo. O estudo em necropsia verificou
despregamento da pele e mucosas por necrose epidérmica, sangramento de
cavidade oral, regides orbicular e nasal @ edema com depressdo em partes
moles. Conclusdes: A NET possui elevada morbimortalidade, seu diagnostico
requer o conhecimento médico sobre esta rara doenga além de intervengéo e
tratamentos imedialos. A carbamazepina deveria ter seu uso supervisionado,
especialmente em pacientes idosos. Palavras-chave: Necrolise epidérmica
téxica, Sindrome de Lyell, Hiperssensibilidade a medicamentos.
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PROJETO MARIA-MAIRA, REALIZADO COMO ATIVIDADE DE
EXTENSAO PELO GRUPO DE ESTUDOS EM ASSITENCIA HUMANITARIA
(GEAH!) DA FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS E DA SAUDE DA
PONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICA DE SAO PAULO
VALLE, H.B.: SANTOS, A.G.: GIOVANETTI, N.M.; CUNHA, L.O; BORGES,
PM.; JUNQUEIRA. F.M.

PONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICA DE SAQ PAULO
FACULDADE DE CIENGIAS MEDICAS E DA SAUDE

Introdugéo: A violéncia contra a mulher & problema recorrente no mundo.
Dados da Organizagao das Nagtes Unidas revelam que cerca de 70% das
mulheres sofrem algum tipo de violéncia no decorrer da vida. Sabendo disso,
o Grupo de Estudos em Assisténcia Humanitaria (GEAH!), criou o Projeto
Maria-Maria; Objetives: Auxiliar o Centro de Integracdo da Mulher (CIM)
de Sorocaba, uma entidade filantropica que oferece atendimento social,
juridico e psicologico as mulheres vitimas de violéncia doméstica/sexual ou
em situagdo de risco; Metodologia: O projeto Maria-Maria foi estruturado
objetivando a arrecadagdo de fundos para doagde ao CIM e discusséo do
tema com abordagem multidisciplinar em mesa-redonda, composta por oito
profissionais convidados envolvidos em toda a assisténcia as vitimas, como
médicos, juristas e profissionais do terceiro setor; Resultados e Conclusdes:
A mesa redonda ocorreu em 20 de Margo de 2013, com palestras e debate
dos guestionamentos do plblico sobre o tema. Estiveram presentes no evento
70 ouvintes e a arrecadacéo foi de R$785,00 posteriormente doados ao CIM.
O projeto atingiu a plenitude da metodologia ativa & medida que proporcionou
um ambiente amplo de discussdo e troca horizontal entre os participantes;
Palavras-chaves: Aprendizagem Ativa, Extensdo Comunitaria, Mulheres,
Violéncia Doméstica, Violéncia Sexual.

PROVAVEL ENCEFALOMIELITE DISSEMINADA AGUDA MULTIFASICA
PSEUDOTUMORAL
ESPOSITO, S.B.; FIGUEREDQ, J.M.; HARDOIM, V.A.; MELO, G.R.; OBEID,
BL.; PERES, HM.; SOUZA, RC.

PONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICA DE SAQ PAULO
FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS E DA SAUDE

Introdugdo: As lesdes pseudotumarais do encéfalo fazem parte de um grupo de
doengas que pedem simular uma neoplasia de sistema nervoso central (SNC)
tanto ao nivel imagiologico quanto de apresentagao clinica. A Encefalomielite
Disseminada Aguda (ADEM) faz parte desse grupo, caracterizada como
uma doenca inflamatoria desmielinizante do SNC precedida por exposigio
antigénica infecciosa ou vacinal. Classicamente, a ADEM & caracterizada
por possuir um curso monofasico, sendo raras as apresentagées recorrente
e multifasica. Objetivos: Relatar o caso de um paciente com aspecto clinico
e imagiolégico semelhante com a forma pseudotumoral da Encefalomielite
Disseminada Aguda de curso multifasico. Relato de caso: Homem de 27 anos,
com queixa de febre, cefaléia e vomitos ha 7 dias, confusao mental e agitagao
ha 4 dias. Na histdria clinica, refere hemiparesia em Ml & MS esquerdos ha
um ano & craniotomia com biopsia na mesma &poca por suspeita de neoplasia
do SNC, com resultado incompativel. Nos exames iniciais, apresentou dreas
hipodensas em substancia branca e proteinas aumentadas no liquor, que
podem correspander aADEM. Foi iniciado tratamento com corticdide e Hidantal.
Apos 44 dias de internagdo, paciente obteve melhora do quadro confusional e
de agitagao psicomotora. Discussdo/Conclusdo: O trabalho relata o caso de
um paciente com quadro clinico e laboratorial sugestivo de quadro infeccioso,
com rapida evolugdo para confusdo mental e agitago psicometora. Na historia
clinica, apresentava antecedente de suspeita de neoplasia do SNC em razio
ao quadro de hemiparesia esquerda. Acredita-se que a hemiparesia esquerda
seja sequela do episodio inaugural de uma ADEM multifasica e que o quadro
atual seja a apresentacdo de uma segunda etapa da doenga. A remisséo do
guadro apés tratamento com imunomoduladores também é caracteristico da
ADEM. Faz-se necessario estudo com ressonancia magnética (RM) e revisdo
do anatomopatolégico para descartar outras afecgbes pseudotumorais.
Palavras-chave: Encefalomielite. Disseminada. Multifasica.
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RESUMOS - PAINEIS

RELATO DE CASO NMSS - MALFORMAGAO ARTERIOVENOSA
CEREBRAL NA INFANCIA
TAMEGA, |.E.; AMADEU, R.S.; MIRANDA, E.C.; TOFFOLI, M.F.; BARRIL,
E.S.. FRANCO,A.C.S.).
PONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICA DE SAO PAULO
FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS E DA SAUDE

Introdugéo: Malformagbes arteriovenosas (MAV) sdo lesbes congénitas que
ocorrem devido ao desenvolvimento vascular anémalo da circulagdo fetal,
decorrente da persisténcia de artérias primitivas e auséncia de capilares.
Descricdo do caso: Crianga de 7 anos, sexo feminino, encaminhado
ao servico com histdria de cefaléia sibita e rebaixamento do nivel de
consciéncia, evoluindo com parada cardiorespiratoria & necessidade de
reanimacdo, Ao exame encontrava-se intubada, sem sedagéo, Glasgow 3
e pupilas mioticas. Em tomografia de cranio evidenciado hemorragia em
hemisfério cerebelar a direita, edema citotxico e hidrocefalia obstrutiva e em
arteriografia, presencga de fistula arterio-venosa em regido cerebelar poster-
superior direita. Discussao: Alualmente existem varias opgdes terapéuticas
que abrangem desde o tratamento clinico conservador até o emprego isolado
ou consecutive de técnicas neurocirirgicas e neurorradiologicas que visam a
remogdo completa da MAY, cuja escolha depende do tamanho, localizacao
e caracteristicas da arquitetura vascular. No caso a técnica escalhida foi
a embolizagdo endovascular, © que proporcionou a resclugdo da MAV.
Conclusdo: Mesmo apds tratamento com resolucdo da MAY a paciente
continua em acompanhamento, pois o risco anual de hemorragia parece
ser maior nos pacientes que ja sofreram um episédio hemorragico anterior.
Palavras-chave: Malfarmacdes arteriovenosas; Neurologia Pediatrica.

CARAGTERISTICAS CLINICAS E LABORATORIAIS AQ DIAGNOSTICO
DE PACIENTES COM LEUCEMIA LINFOIDE CRONICA ATENDIDOS NO
SERVIGO DE HEMATOLOGIA DA FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS E
DA SAUDE DA PUC-SP
ANDRADE F.C.; VECINA, AF.C.; GIGLIO, D.B.D.; ROMERO, P; CLIQUET,
M.,

PONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICA DE SAO PAULO
FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS E DA SAUDE

Introdugéo: A Leucemia Linfoide Cronica (LLC) € uma linfoproliferagao
clonal de linfocitos B maduros, prevalente em idosos, com evolugdo clinica
heterogénea e sobrevida varidvel. Objetivo: Tragar o perfil dos pacientes com
LLC atendidos no Servigo de Hematologia da FCMS-PUCSP. Metodologia:
Trata-se de um estudo descritivo longitudinal baseado na coleta de dados dos
prantuarios de 39 pacientes, acompanhados no Ambulatério de Hematologia,
diagnosticados entre 1995 e 2011, Para a avaliagdo descritiva foram obtidas
distribuigdes absoluias e percentuais, Resultados: Quanto ao sexo: 61,5%
eram homens e 38,5% mulheres. Quanto ao estadiamento inicial: 71,8% Binet
A, 17,9% Binet B e 10,3% Binet C. A mediana eta- ria ao diagnostico foi de 67
anos (max. 86 e min. 32 anos). A hemoglobina média foi de 13,27g/dL (max.
16,4 g/dL: min.7,5g/dL) & mediana de 13,8g/dL. A média de leucocitos foi de
55.920/mm3 {max. 148,000/mm3, min. 14.500/mm3) e mediana de 40.150/
mm3, linfocitos: media de 38162/mm3 (max. 135240/mm3; min. 4029/mm3)
e mediana de 28355/mm3, plaquetas: média de 193557/mm3(max. 404200/
mm3; min. 21000/mm3) e mediana de 156000/mm3. Anemia estava presente
em 28,2% dos pacientes ao hemograma inicial e plaquetopenia em 30,8%. A
imuncfenotipagem foi utilizada como ferramenta diagnéstica em 33 pacientes
(B5% dos casos). Conclusao: A média etaria e a distribuigao por género foi
concordante com outros estudos. Quanto ao estadiamento, nossa populagéo
tem caracleristicas de baixo risco, com 2/3 dos pacientes estadiados em
Binet A, semelhante 2o encontrado na literatura. Palavras-chave: Leucemia
Linfoide Crénica, Dados Laboratoriais, Perfil Clinico,
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TRANSPLANTE MULTIVISCERAL — UM PANORAMA GERAL DA
LITERATURA
PANZETTI, A.V.; DUARTE JUNIOR, D.M.; MEIKEN, M.; PRATES, F.; RAZUK
FILHO, M.; OLIVEIRA, AV.P.; FERRAZ NETO, J.B.E.;

PONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICA DE SAO PAULO
INSTITUTO DO FIGADO - HOSPITAL BENEFICIENCIA PORTUGUESA DE
SAO PAULO

Introdugéo: Estima-se que a necessidade de transplante multivisceral seja de
Irés a quatro casos/milhdo de populagéo e sua indicagdo tem sido cada vez
mais liberal em decorréncia do desenvolvimento de novas técnicas cirirgicas
e anestésicas. Em nosso pais, apesar de relatos anteriores de tentativas na
realizacdo deste tipo de procedimento, somente em Abril de 2012 ocorreu
o primeiro transplante multivisceral total com bom resultado. Objetivo:
Revisdo literaria sobre a evolugdo das técnicas e dos resultados obtidos
com o transplanie multivisceral nos ulitimos anos, incluindo a experiéncia
brasileira. Metodologia: Trabalho de revisdo bibliografica com consulta das
publicacdes nos bancos de dados LILACS, SCIELO, MEDLINE e PubMed,
com as palavras-chave transplante multivisceral, transplante hepatico,
transplantes, visceras, tendo sido utilizades os trabalhos de maior relevancia
no periodo de 2007-2012. Discussdo: Tendo inicio com Thomaz Starlz, em
1863, o transplante multivisceral e hepatico apresentou grande avanco nos
(ltimos anos. Os aspectos que propiciaram melhora sensivel dos resultados
foram o uso de novos imunossupressores, o aprimoramento da técnica
cirirgica e anestésica, sendo esta representada pelo avango tecnologico da
monitorizagdo intraoperatéria. Vale ainda ressaltar o trabalho multidisciplinar
integrado frente a cada paciente. O resultado frente a esses avangos tem sido
paositivo com relatos de sobrevivéncia do paciente ao redor de 80% em 5 anos
nos casos de pacientes com hepatopatias terminais (National Institute of Health
Conference). O Unico procedimento desta natureza realizado no Brasil ocorreu
em 2012 tendo como receptora uma paciente do sexo feminino portadora
de cirrose hepéatica, a qual apresentava contra-indicagdo ao transplante
hepatico isolado devido & trombose venosa complexa acometendo todo o
territorio esplancnico. Palavras-chave: Transplante, Transplante Multivisceral,
Visceras, Transplante Hepatico.

TROMBOEMBOLISMO DE SEIO SAGITAL EM USUARIA DE
ANTICONCEPCIONAL HORMONAL ORAL (ACO): RELATO DE CASO
CARVALHO, CMP; SILVEIRA, JS; CERQUEIRA, GSG; PAZ, JAB; BEM, LO;
NETOQ, LFS

Introdugdo: O tromboembolismo & uma doenga historicamente associada
ao uso de hormanios esterdides. Em 1995, estudos europeus evidenciaram
que, comparadas &s ndo usuérias, as mulheres que usavam estrogénios
experimentavam 3 a 4x mais risco de fenémenos tromboembélicos {Shapiro
et al, 2010). Embora efeito adverso raro, & fundamental respeitar os critérios
de elegibilidade da Organizagdo Mundial da Salde (OMS) , evitando riscos
agregadosao uso deACO. Relatodo Caso: O prognastico do iromboembolisma
venoso (TEV) & bom desde que reconhecido e tratado precocemente. Espera-
se recuperacdo em cerca de 70% dos casos, Dentre os 30% restantes, cerca
de um terco morre e dois tergos permanecem com sequelas neuroldgicas leves
amoderadas. O indice de recidiva de tromboembolismo cerebral & de cerca de
20%. A observacao dos critérios de elegibilidade da OMS é fator fundamental
na prevencdo do risco de TEV associado aos ACO, ja que eles constituem um
fator de risco conhecido de TEV; isto é corroborado pelo indice crescente de
TEV entre mulheres na idade fértil desde a introdugdo dos ACO, com indices
estaveis observados entre os homens da mesma idade ( Mc Elveen,2006)
Conclusées: O prognostico do tromboembolismo venoso (TEV) & bom desde
que reconhecido e tratado precocemente. Espera-se recuperagao em cerca
de 70% dos casos. Dentre os 30% restantes, cerca de um tergo morre e dois
tercos permanecem com sequelas neurologicas leves a moderadas. O indice
de recidiva de tromboembolismeo cerebral & de cerca de 20%. A observagéo
dos critérios de elegibilidade da OMS & fator fundamental na prevengéo do
risco de TEV associadoe anos ACO, ja que eles constituem um fator de risco
conhecido de TEV; isto & corroborado pelo indice crescente de TEV entre
mulheres na idade férti desde a introdugao dos ACO, com indices estaveis
observados entre os homens da mesma idade (Mc Elveen,2008).

RESPOSTA AO TRATAMENTO E SOBREVIDA LIVRE DE PROGRESSAQ
EM PACIENTES COM LEUCEMIA LINFOCITICA CRONICA DO
TRABALHO
ANDRADE, F.C.; VECINA, A.F.C.; LUCIO, D.S.; GIGLIO, D.B.D,; CLIQUET,
M.

PONTIFICIA UNIVERSIDADE CA'I:OLICA DE SAQ PAULO
FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS E DA SAUDE

Introdugdo: A Leucemia Linfoide Crénica (LLC) é uma linfoproliferacao
clonal, de evolugdo clinica heterogénea & sobrevida variavel. Objetivo:
avaliar as respostas ao tratamento e a sobrevida livre de progressao (SLP)
correlacionando com dados clinicos e laboratoriais. Metodologia: estudo
descritivo longitudinal baseado nos dados de 39 pacientes do Ambulatorio de
Hematologia. diagnosticados entre 1895 e 2011. Para a andlise estatistica,
aplicamos os festes Qui Quadrado, Mann-Whitney e Kruskal-Wallis,
Resultados: estadiamento inicial: 71,8% Binet A, 17,9% Binet B e 10,3% Binet
C. 20 pacientes foram tratados, taxas de resposta: 45% completa; 40% parcial,
10% progressdo e 5% estavel. Comparando as taxas de resposta, néo ha
significéncia estatistica para estadiamento (p=0,20), idade (p=0.30) ou sexo
{p=0,30). A SLP variou de 4 a 120 meses (média 31,48) e ndo ha significancia
estatistica para idade maior ou menor que 67 anos (p=0,76), sexo (p=0,51)
ou estadiamento (p=0,18). O total de leucdeitos superior & mediana (36260/
mm3) se correlacionou a menor SLP, 24 x 39 meses, (p=0,03) e o total de
linfcitos superior & mediana (26355/mm3) mostrou tendéncia a menor SLP,
28 x 38 meses (p=0,08). Conclusdes: Nao houve influéncia de idade, sexo
ou estadiamento sobre a resposta ao tratamento, porém o valor de leucocitos
inicial se mostrou preditivo para o tempo de SLP, mostrando que quanto
malor o valor de |eucocitos inicial, maior a chance de progressdo da doenga.
Palavras-chave: LLeucemia Linfoide Crdnica, sobrevida livre de progressao,
resposta ao tratamento

EFEITOS TOXICOS DA ADMINISTRAGCAO DO EXTRATO SECO DA
CordiasalicifoliaCham DURANTE O PERIODO GESTACIONAL DE RATAS
CAMPOLI,G,L.: DUARTE.C.N.: MORESCHI,M,C.

Pantificia Universidade Catolica de Sao Paulo

Introdugd@o: O crescimento exponencial do uso de drogas wvegetais como
adjuvantes no tratamento da obesidade e o estimulo indiscriminado ao
uso de complexos emagrecedores por mulheres, inclusive gestantes,
despertou interesse cientifico no estudo de fitoterapicos quanto a sua agdo
abortiva, teratogénica, enire outras. Algumas pesquisas cientificas com
plantas medicinais sao escassas & grande parte das suas agdes permanece
desconhecida. Esle trabalho busca analisar os efeitos tdxicos do extrato seco
de Cordia salicifolia Cham durante o periodo gestacional de ratas, investigando
possiveis efeitos téxicos desta planta. Metodologia: Foi administrado extrato
seco de Cordia salicifolia Cham (100mg/Kg/dia) dissolvido em 1mL de agua
destilada, aplicada como procedimento de gavagem no primeire, quinto,
décimo e décimo quinte dia de gestacio das ratas do grupo experimental. O
grupo controle recebeu solugao fisiologica nas mesmas condigdes indicadas.
Transcorridos 18° dia apos a prenhez, realizou-se a cesarea das ratas.
Resultados: Apesar de alguns pardmetros terem apresentado diferencas
significativas, com embasamento na literatura, concluiu-se que n&o houve
toxicidade evidente com a administragéo de extrato seco de Cordia salicifolia
Cham na dose estudada durante a gestagdo de ratas, mas em altas doses
estudos mais especificos deverdo ser feitos para uma conclusdo definitiva.
Palavras-chave: CordiasalicifoliaCham, gravidez, teratogenicidade.
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ANTROPOMETRIA E ASPECTOS NEONATAIS DE RECEM-NASCIDOS DE
GESTAGOES DE 41 A 42 SEMANAS
PELLICCIARI, C. R.: CAMARGO, L.A; NOVO, J.L V. G.
Pantificia Universidade Catélica de Sao Paulo

Introdugdo: Considera-se que a duragZio de uma gravidez sejaao redor de de
280 dias (40 semanas) contados a partir do primeira dia da dltima menstruagio.
Objetivo: comparar as gestagies de 41 a 42 semanas com as gestacbes de
37-40 semanas, em uma matemidade de atencdo secundaria, em relacdo
aos aspectos neonatais e dados antropométricos dos recém-nascidos.
Metodologia: Foram analisadas 137 puérperas e seus recém-nascidos,
obtendo-se uma amostra de 37 para as gestagbes de 41-42 semanas e 100
para as gestagbes de 37-40 semanas. As variaveis dependentes dos recém-
nascidos foram os valores antropomeétricos, os resultados neonatais foram
os indices de Apgar (1° e 5° minutos) e de Capurro, & suas complicagdes.
Resultades: Observou-se que para a sexo feminino, a comparagao entre os
dois grupos, as variaveis antropometricas, indices de Apgar e de Capurro, ndo
obtiveram significincia. Para o sexo mascu lino, os houve significancia somente
para o parametro Capurro (p=0,0015) no grupo estudo. Foi significante a
presenga de sofrimento fetal no grupo de estudo. Conclusdes: A presenca
de sofrimento fetal no grupo de estudo foi significante, permitindo concluir-se
que deve haver cautelas em condutas assistenciais em relagdo as gestacdes
de 41 a 42 semanas. Além disso, com o aumento da idade gestacional nao
houve aumento estatisticamente significativo dos parametros antropomeétricos.
PIBIC-CNPQ.

Palavras-chave: antrapometria, aspectos neonatais, recém-nascidos.

ESTUDO “in vive” DA MORFOLOGIA E FUNGAO PLACENTARIA DE
RATAS WISTAR TRATADAS COM Cordia Salicifolia Cham
TODELO, M.T; SARAIVA, G.F.P; HENRIQUE, M.F.R;
PONTIFICIA UNIVERSIDADE GATOLICA DE SAO PAULO FACU LDADE DE
CIENCIAS MEDICAS E DA SAUDE

Introdugéo: A Cordia salicifolia Cham pertence & familia Boraginaceae. No
Brasil, & comumente chamada porangaba, cha de bugre e café do mato, sendo
uma erva muito popular, utilizada pela populagéo brasileira como diurético,
antiinflamatario, antiofidico, supressor do apetite e produto para perder peso.
Apesar da popularidade da planta no Brasil, muito pouco tem sido feito para
analisar os fitoquimicos da planta. Atualmente sabe-se que a planta contem
na sua composicéo cafeina, potassio, alantoina e 4cido alantéide. Objetivos:
Verificar a toxicidade da planta em ratas Wistars no periodo gestacional.
Metodologia: Fol avaliada a influéncia da toxicidade da planta sobre a
placenta, analisando possiveis alteragtes estruturais e bioquimicas. Os
animais, apos o acasalamento, foram distribuidos em 2 grupos experimentais a
saber: grupo Controle, GC (injegdo intraperitonial de 1,0 mi de soro fisiolégico,
n=5) e tratado com extrato seco de Cordia salicifolia Cham, GE (administragao
por via oral, com auxilio de uma canula de gavagem introduzida no esdfago
do animal, solugdo de 100mg/Kg/dia dissolvido em 1mL de agua destilada ou
solugdo fisiologica, n=3). Resultados: Ndo houve significativa diferenca de
ganho de peso e numero de fetos entre os grupos estudados, Em relagao aos
parametros fetais e placentarios, houve diferenca significativa. Evidenciaram-
se alteragbes morfolégicas e marfometricas placentarias. Dentre 0%
parémetros bioquimices pesquisados apenas a fosfatase alcalina apresentou-
se elevada. Conclusdo: O extrato & capaz de provocar alteragdes histologicas
e bioquimicas. Palavras-chave: Cordia salicifolia Cham, estresse oxidativo,
gestagao, placenta.
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RESUMOS - RELATOS DE CASOS

MELANOMA NASAL: INTERCOORENCIAS NO SERVIGO TERCIARIO
ARAUJO, ALPK: ARAUJO, MIPK; OLIVEIRA, AMFF; FRUET, F.
Pontificia Universidade Catblica de Séo Paulo

Introdugéo: Melanomas nasais sdo condicdes raras, correspondendo a 0,5 a
2% de todos os melanomas malignos e 4% de todos os tumores nasossinusais.
S&o extremamente agressivos e associados a um mau prognostico, o qual
pode estar relacionado ao diagnostico tardio. Os sintomas mais comuns s&o
obstrugiio nasal e epistaxe ipsilateral a les@o. Apresentam altas taxas de
metastases e recorréncia, acima de 40%. Objetivo: Relatar o caso de um
paciente que apresentou recorréncia e metastases de melanoma do seplo
nasal esquerdo, além de realizar revisdo de literatura sobre o assunto. Relato
de Caso: Paciente do sexo masculino, 57 anos, com diagnostico ja firmado
de melanoma em septo nasal esquerdo e com quimioterapia previa, que
chegou ao nosso servigo com epistaxe importante em narina direita, com
recorréncia local do tumor & metastases em todas as cadeias ganglionares,
figado e pulmao. A Otorrinolaringologia ndo abordou o paciente devido a
grande extens&o tumoral e o paciente ficou sob os cuidados da Cabega e
Pescogo, O paciente aguarda radioterapia e se houver piora do sangramento
com instabilidade hemodindmica, foi sugerido ligadura da artéria cardtida
externa. Conclusdo: Adotamos a conduta paliativa, optando por nao abordar
cirurgicamente o paciente devido a um quadro grave e extenso, havendo
indicagdo de radioterapia. Palavras-chave: epistaxe, melanoma nasal,
metastase, radioterapia.

SINDROME DE WOLFF-PARKINSON-WHITE ASSOCIADA A FIBRILAGAO
ATRIAL E AQ RISCO DE MORTE SUBITA
PEREIRA, LM.; TOLDO, L.D; CAMARGO, M.C.A; AYRES, O.
Faculdade de Ciéncias Medicas e da Saude/PUC-5P

Introdugdo; A Sindrome de Wolff-Parkinson-White (SWPW) & a forma mais
comum de pré-excitagdo ventricular, condiggo afribuida a presenca de vias
de condugio atrioventriculares andmalas. O padro eletrocardiografico
(ECG) tipico apresenta intervalo PR curto (<0,12s para adullos & <0,09s
para criancas) e onda delta (espessamento no inicio do complexo QRS).
A taquicardia & denominada por reentrada atrioventricular. Destaca-se a
importancia da fibrilag&o atrial (FA) e o risco de morte subita (MS) decorrente
da possibilidade da condugdo anterdgrada pela via acessoria produzir uma
fibrilagéo ventricular (FV). Objetivo: Relatar o caso clinico de portador de
SWPW e o risco de MS. Relato de caso: Paciente com taquicardia paroxistica,
sintomas de baixo débito cardiaco e sincope ha 10 dias. Nega MS na familia.
Exame fisico sem alteragdes, PA= 126/80 mmHg, FC= 80 bpm, ECG inicial:
ritmo sinusal com pré- excitagio ventricular, segmento PR curto e onda delta
(SWPW). Discussao: O estudo eletrofisiolégico revelou um periodo de FA pré-
excitada com alta resposta ventricular e risco de degenerag3o para FV e MS.
Paciente submetido & ablagio por radiofrequéncia (RF) de uma via acessdria
parahissiana, com o desaparecimento da pré-excitagdo. Conclusdo: A
ablagio por RF & o tratamento mais eficiente para a cura definitiva destas
arritmias cardiacas. Atualmente a taxa de sucesso &€ maior gue 90%.
Palavras-chave: Sindrome de Wolff-Parkinson-White; Morte subita; Ablagao
por radiofrequéncia.

TAQUICARDIA VENTRICULAR FASCICULAR RARA: RELATO DE CASO
OLM, L.; CARVALHO, R.; JUNIOR, Z. S, NETO, 0. A. 5.
Pontificia Universidade Catolica de S&o Paulo

Introdugdo: A taquicardia ventricular fascicular (TVF), também conhecida
como taquicardia ventricular idiopatica esquerda sensivel ao verapamil, & a
forma mais comum de Taquicardia Veentricular (TV) idiopatica com origem no
ventriculo esquerdo, sendo frequente a apresentagdo paroxistica, Relato do
Caso: Paciente de 29 anos, sexo masculino, com queixa de palpitagdes e
mal estar geral ha 30 dias com piora do guadro ha 15 dias. Refere quadro
similar ha 16 anos, quando realizou ablagao que extinguiu os sintomas, porem
néo apresentou documentagdo. Aos exames, apresentou: frequéncia cardiaca
elevada (148bpm) e dispneia leve (28 ipm), eletrocardiograma. achados
compativeis com TV, morfologia de Bloqueio de Ramo Direito (BERD) com
eixo desviado para quadrante superior direito com dissociagao Atrioveniricular
(DAVY; ecocardiograma: hipocinesia difusa do ventriculo esquerdo e fracao de
ejecdo normal. Foi submetido a trés cardioversdes sem melhora do quadro. O
estudo eletrofisiologico (EF) comprovou a TV incessante com DAV, Discussao:
As caracteristicas do presente relato sfo compativeis com taquicardia TVF
anterior. A presenga de historia prévia semelhante ao quadro atual possibilita
a suspeita da recorréncia da TVF. O provavel motivo do reaparecimento
dos sintomas & a reativagdo do circuito elétrico fascicular, e o insucesso da
cardioverséo demonstrou a provavel existéncia de fatores de perpetuagdo de
arritmia. Conclus&o: Através do EF foi possivel identificar o foco arritmogénico
e proporcionar o tratamento curativo definitivo por ablagéo de radiofrequéncia
da TVF. Palavras-chave: taguicardia ventricular rara, ablacdo por cateter,
estudo eletrofisiclogice.

ACIDENTE VASCULAR ENCEFALICO CAUSADO PELO USO
INADEQUADDO DE ANTICONCEPCIONAL ORAL: UM RELATO DE CASO
GARCIA, FAFR,; LOUREIRO, M.C.

Pontificia Universidade Catdlica de Sao Faulo

Introdugdo: No Brasil, o anticoncepcional hormonal € o método contraceptivo
mais utilizado em todas as faixas etarias. Essas medicagGes consistem de
uma combinagéo de estrogénio e progestégeno ou apenas progestageno, e
estdo disponiveis em diversas formulagoes, vias de administracéo e de facil
acesso em farmacias e postos de saide. Seu usa irregular, inadequado e sem
orientacdes médicas podem lrazer riscos e serem causadores de inimeras
patologias. Objetivo: relatar o caso de uma paciente adolescente admitida no
Servido do Hospital Regional de Sorocaba. Relato de caso: paciente do sexo
feminino, 15 anos, d4 entrada no Servigo de Emergéncia do Hospital Regional
de Sorocaba com queixa principal de cefaleia acompanhada de nauseas e
vomito, em uso irregular e sem orientagdes médicas de CICLO 21®. Submetida
& tomografia computadorizada de cranio que demonstra trombose venosa do
seio sagilal, sem outras alteragdes laboratoriais. Conclusdes: apds exclusao
de intmeras patologias reumatologicas e hematolégicas que poderiam causar
um acidente vascular encefalico (AVE) em adolescentes, o principal causador
do quadro evidenciado foi 0 uso incorreto do anticoncepcional oral combinado.
Por isso, o médico deve estar sempre atento aos métodos de anticoncepgao
utilizados pelas pacientes. Palavras-chave: anticoncepcionais orais, AVE,
efeitos adversos
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MIELOPATIA CARENCIAL POR DEFICIENCIA DE B12:RELATO DE CASO
FRANGA, R; GAMA, PD; SHULTZ, EA, ZANELLA, D.
Pontificia Universidade Catdlica de S&o Paulo

Introdugdo: A deficiéncia de vitamina B12 comumente manifesta-se pela
degeneragdo combinada subaguda da medula espinhal, cuja repercussac
clinica inicial & o desaparecimento da propriocepgao, padendo evoluir para
fraqueza, incoordenagdo e distirbios cognitivos. Objetivo: O objetivo
desse estudo @ relatar o caso de uma paciente gue evoluiu com alteragtes
neurolégicas bastante pronunciadas. Relato do Caso: E A .G.M, feminino, 48
anos, procedente tabera-SP com historia de anemia ha 4 anos em tratamento
irregular. Evolui durante 1 ano com fraqueza muscular e desanimo para as
atividades diarias, seguida de parestesia nos membros superiores e perda
de forca crural de forma progressiva, ha 2 meses nao caminha. Ja acamada
passou a apresentar constipagio intestinal e incontinéncia urinaria, sendo
internada no municipio de origem e encaminhada para o Conjunto Hospitalar de
Sorocaba (CHS) para avaliagio. A paciente foi diagnosticada com mielopatia
carencial por deficiéncia de B12. A paciente permaneceu hospitalizada por
32 dias. Houve melhora no quadro anemia megalobléastica com repercussao
expressiva no nivel de suas fungdes cognitivas. Nesta ocasido foi reavaliado
o exame da sensibilidade, que mostrou redugéo da sensibilidade cinética
e postural com relativa preservacdo da sensibilidade dolorosa epicritica.
Conclusdes: O retardo no diagnéstico levou ao comprometimento da
mielina funicular e lateral de forma exuberante, dessa forma a evolugdo ndo
foi totalmente favoravel Palavras-chave: Deficiéncia vitamina B12. Anemia
megaloblastica. Mielopatia.

GRANULOMA ANULAR: UM RELATO DE CASO
BELLEGARDE P.S.; BENASSI T.; BRESSANIN F. G.; EAMANACH F. E;;
MATSUNO C. A.; SIMIS D.R.C.

PONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICA DE SAO PAULO

Objetivo: Descrever o caso de granuloma anular em paciente do Ambulatério
de Dermatologia do Conjunto Hospitalar de Sorocaba. Intredugdo: O
granuloma anular (GA) & uma afec¢do idiopética, caracterizada exclusivamente
por lesdes cutaneas assintomaticas, papulosas, anulares, com degeneragao
de colageno ceniral & granuloma periférico. Acomete principalmente criangas
e adultos jovens, com preferéncia pelo sexo feminino na proporgdo de 2:1.
No histopatoldgico, nota-se como padréo classico um granuloma em paligada
caracterizado por histicitos e células epitelidides circundando uma zona
central de colégeno alterado. Relato de Caso: Paciente do sexo feminino,
cinquenta @ um anos, parda, casada, veio ao ambulaiorio gueixando-se
de manchas nas maos que surgiram ha cerca de trés anos. Apresentava
lesdo circinada com bordas eritemato-papulosa no dorso nas maos, com
didmetro de 1-3 cm, associada a perda de sensibilidade nas maos e maculas,
hipecrémicas de cerca 0.5 cm, arredondadas nas duas pemnas, iniciando-se a
partir dos joelhos até o restante das pernas. Discussdo: GA ¢ uma dermatose
benigna, geralmente auto-delimitada, de causa desconhecida e possivelmente
associada a reagdo imune. Mo casc em guestdo, pelo fato das lesGes serem
muito caracteristicas, o diagnostico clinico é compativel com GA. Palavras-
chave: Granuloma Anular, Papulose Anular.

NEVO VERRUCOSO LINEAR: RELATO DE CASO
MIRANDA, 5.M:; SIMIS, D.R.C; OLIVER, L A; BARBO, PM.L; MORGAN,
M.C: BELLEGARDE, P.S; PEPE, P.D;

Pontificia Universidade Catolica de Sao Paulo

INTRODUGAO: O Nevo Verrucoso Linear (NVL) é uma neoplasia benigna da
epiderme, caracterzado por lesdes verrucosas da cor da pele, cinza sujas ou
marrons. Ao exame clinico as lesbes séo papulas individuais que coalescem
para formar uma placa serpiginosa. Ao exame histologico a hiperplasia
da epiderme acomete principalmente os estratos comeo e de Malpighi. O
tratamento tern finalidade estética e & dificil pelo risco da formagéo de uma
cicatriz e pelo alto indice de recorréncia da lesdo. OBJETIVO: Descrever o
caso de Nevo Verrucoso Linear (NVL) em paciente do Ambulatério do CHS,
CASO CLINICO: Paciente do sexo feminino, oito anos, negra, nascida de
parto normal a termo. Ao nascimento foi detectada les&o linear em cotovelo
esquerdo com 5 cm de comprimento. Foi solicitado exame anatomopatologico
da lesao, concluindo hipotese clinica de NVL. A lesdo fol tratada com ureia
a 10% em creme apresentando melhora, diminuindo a saliéncia, mas a
extensdo foi mantida. Em 2010 a paciente retornou ao ambulatorio negando
aumento da lesdo sendo mantida a conduta. DISCUSSAO E CONCLUSAO:
A lesAio do nevo verrucoso & caracterizada por papulas verrucosas cor da
pele, marrons ou acinzentadas, de padrao linear assim como é a apresentada
pela paciente. O exame anatomopatoldgico mostrou hiperplasia epidérmica
caracterizada por papilomatose e com hipergranulomatose e hipergueratose
em padrdo de ‘cesto trangado". Tem diagndstico diferencial com o neveo
epidérmico verrucoso inflamatorio linear, que normalmente se apresenta com
prurido, eritema e descamacao sendo essa forma mais observada, no entanto,
em nadegas e extremidades inferiores. A leséo apresentada pela paciente é
congénita e, por isso, ndo tende a se expandir significativamente. Medidas
como acompanhamento do tamanho e busca de outras lesges epidérmicas
foram realizadas e afastadas. Palavras-chave: Nevo Verrucoso Linear,
hiperplasia epidérmica; papulas verrucosas.

NEUROFIBROMATOSE: UM RELATO DE CASO
SANTANA, LOB; MORAES, CT; SIMIS, DRC
Pontificia Universidade Catdlica de Sao Paulo

A neurofibromatose (NF) & uma genodermatose determinada por um gene
autossémico dominante com penetrancia irregular que afeta 1 para cada 2.500
a 3.000 nascidos vivos. O gene NF1 foi mapeado em 17911.2 e transcreve
a neurcfibromina, uma proteina reguladora do oncogene Ras. Quase todas
as mutacgies do gene NF1 relatadas resultam em neurofibromatose por
direcionar & inativagdo do gene. Pode-se encontrar em vérios aparelhos
tumores fibrogliomatesos, angiomatosos e lipomatosos, Na patogénese ha
acometimento dos elementos celulares derivados da crista neural, (células
de Schwann, dos melanécitos e fibroblastos endoneurais), podendo estar
presente a transformacdo sarcomatosa, Ha duas formas descritas da
neurofibromatose, sendo o diagnostico clinico da NF 1 baseado na presenca
de seis ou mais maculas café com leite, neurofibroma de qualquer tipo,
efélides nas regides axilares ou inguinais, glioma optico, nodulos de Lisch e
lestes Osseas caracteristicas. A NF 2 é caracterizada por neuroma aclstico
bilateral. Além das lesGes tegumentares, & importante a pesquisa de lestes
associadas, devido a possibilidade de mas formactes e fransformacdes
malignas, nd@o exclusivamente ectodérmicas, mas também mesodérmicos
(viscerais e 6sseas). Uma equipe multidisciplinar & requerida para o tratamento
psicologico, dermatologico, neuroldgico, cirtrgico e neufisioterapico O
aconselhamento genético & de suma importancia, e o tratamento limita-se a
excisdo dos tumores que produzem dor, incapacidade funcional, alterages
sstéticas e psicoldgicas ao paciente, ou suspeita de transformagéo maligna.
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APRESENTAGAO DE LINFOMA DE HODGKIN COM QUADRO DE
SINDROME DE COMPRESSAO DA CAVA SUPERIOR E TROMBOSE
VENOSA PROFUNDA NO PERIODO PUERPERAL
VECINA, A.F.C., ANDRADE, F.C., ASSIS, JR., LEAO, L.H.A.: FERRARI, G: DIB,
P.: ZANUTTO, G.; CLIQUET, M.;

INTRODUCAD: O Linfoma de Hodgkin (LH), neoplasia oriunda de linfécitos-B,
caracleriza-se pela presenga da célula de Reed-Sternberg em bidpsia de linfonodo.
O LH apresenta-se normalmente como adenomegalia, com predominéncia para
as éreas cervicais e supraclaviculares. O envolvimento mediastinal é frequente,
mas raramente isolado. O bago & o sitio de envolvimento abdominal mais comum,
porem a esplenomegalia esta presente ao diagnastico em aproximadamente 10%
dos casos. Os sintomas "B"(febre. sudorese noturna e perda de mais de 10% da
massa corporea) se comelacionam com a extens3o da doenga, sendo positivos
em <10% dos pacientes em estadio | e em dos pacientes em estadio . O subtipo
Esclerose Nodular, subtipo histoldgico mais comum, classicamente se apresenta
em adultos jovens, em estadios | e Il. Anemia leve (Hb10-12g/dl), correlaciona-
se & doenga cronica e esta presente ao diagnostico em 40% dos pacientes. O
ervolvimento da medula dssea ocorre geralmente em pacientes com sintomas
B e alteragfes no hemograma e esta correlacionada acs subtipos Celularidade
Mista e Deplegdo Linfocitaria OBJETIVO: O presente relato objetiva descrever
o caso de paciente com apresentagio agressiva da doenca, com adenomegalia
mediastinal extensa levando & Sindrome da Compressao da Vieia Cava Supericre
& Trombose Venosa Profunda. RELATO DO CASO: Paciente de 19 anos, branca,
puérpera de 22 dias, sem doencas cronicas prévias, deu entrada no Pronto
Socorro da Faculdade de Ciéncias Médicas de Sorocaba — PUC/SP com historia
de disfagia, tosse seca e febre. Ao exame fisico, apresentava edema cervical e
de membro superior direito e esplenomegalia. A investigac2o diagnastica revelou
adenomegalia mediastinal anterior de 10x 10,5 cm ocasionando desvioda traquéia,
derrame pleural e pericardico, esplenomegalia e adenomegalia retroperitoneal;
Hb=TaldL, Leuctcitos=12300/mm?, Linfocitos=2780/mm Plaguetas=258000/
mm3 , além de trombose venosa profunda subclavia/axilar distal ao Duplex Scan
do Membro Superior Direito. A bidpsia de linfonodo cervical foi compativel com
doenca linfoproliferativa. Devido a demora para o resultado da imunohistoguimica
e & gravidade do caso, foi iniciado o tratamento com R-CHOP, recebendo alta
com melhora clinica significativa e redugio da adenomegalia. A confirmagdo
diagnostica de Linfoma de Hodgkin (Esclerose Nodular) foi feita somente apés
os 2 primeiros ciclos de quimioterapia. Atualmente a paciente encontra-se no 2°.
Ciclo ABVD, sem adeno ou esplenomegalia palpaveis. CONCLUSAQ: Com esse
relato, gueremos ressaltar a importancia da apresentagdo atipica e agressiva de
alguns casos de LH.

LINFOMA NAO HODGKIN DIFUSO DE GRANDES CELULAS B APOS
TRANSPLANTE RENAL: RELATO DE CASO
LUCIO DS, ANDRADE FC, ZANUTTO G, VECINAAFC, CLIQUET M.
PONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICA DE SAO PAULO FACULDADE DE
CIENCIAS MEDICAS E DA SAUDE DE SOROCABA

Introdugao: Os Linfomas Nao Hodgkin (LNH) compreendem um grupo
heterogéneo de doengas hematolégicas malignas que se originam no tecido
linfoide, geralmente de linfdcitos B. Apesar de pouco sabermos sobre a
etiologia dos linfomas, o fratamento com drogas imunossupressoras esta
associado & génese de alguns tipos de Linfoma. Os principais fatores de
risco para o desenvolvimento s&o o grau de imunossupresséo das células T
e o perfil sorolégico do EBV do receptor. A incidéncia em transplantados &
de aproximadamente 1% em 10 anos, sendo 30 a 50 vezes maior que na
populagdo geral. A comelagdo com o EBV esta bem documentada, sendo
seu papel importante no estimulo a proliferagdo dos linfocitos B. Objetivo:
Ressaltar uma das principais complicagdes da imunossupressao em paciente
transplantado: a linfoproliferagdo. Relato do Caso: RRP, sexo masculing,
19 anos, transplantado renal ha aproximadamente um ano, tendo recebido
0 Orgac do pai, e em imunossupressio com ciclosporina A, evoluiu com
emagrecimento, sudorese e dificuldade para deambular. Exames de
investigago evidenciaram massa compressiva em coluna lombar, que foi
irradiada em regime de urgéncia, aléem de massa abdominal, com resultado
de biopsia e imunohistoquimica compativel com Linfoma Nic Hodgkin Difuso
de Grandes Celulas B. A sorologia para EBV foi positiva. Apds estadiamento,
foi iniciado tratamento com o protocolo R-CHOP. O paciente segue bem, com
melhora clinica progressiva, ainda em regime de quimioterapia. Concluséo:
Sendo a doenga linfoproliferativa uma das principais complicagfes em
pacientes transplantados, deve-se atentar ac seu aparacimento e, se possival,
verificar o perfil sorologico do EBV do receptor antes do lransplante. Palavras-
chave: Linforna nac-Hodgkin, transplante renal, imunossupressao.

DOENGA INFLAMATORIA INTESTINAL NA INFANCIA
MUNHOZ, MM; CARVALHO, CQ; JUKEMURA, D; TAMEGA, IE; RAGUZZA,
D

As Doencas Inflamatorias Intestinais (DIl) sdo patologias crdnicas, de carater
auto-imune, responsaveis por gerar reagdo inflamatoria em graus variados
no trato gastrointestinal. S3o representadas por trés doengas: a Retocolite
Ulcerativa Inespecifica (RCUI) ou Proctite Ulcerativa, a Doenga de Crohn (DC}
e a Colite Indeterminada (Cl). A etiologia da DIl ainda ndo esta completamente
elucidada. mas a associagdo de diversos fatores sdo citados como provaveis
contribuintes: fator infeccioso; fator psicogénico, fator ambiental (dieta e fume),
fator genético e fator imunologico. Apesar de a Doenca de Crohn e a RCUI
acometerem individuos de todas as idades, elas predominam em jovens,
sendo quase todos os casos diagnosticados antes da idade dos 30 anos. O
presente relato apresenta o caso da paciente J B.T.S, sexo feminino, branca,
13 anos, natural de Quinto ao Sol/PR e procedente de Votorantim/SF, que foi
internada na enfermaria do Servico de Pediatria do Conjunto Hospitalar de
Sorocaba (CHS) para investigacio de quadro de diarreia sanguinclenta ha
2 meses acompanhada por perda de peso de 12 kg. O conhecimento sobre
a avaliagdo e condugao da DIl & de extrema importdncia, uma vez que esta
& importante diagnéstico diferencial para as frequentes doengas infecciosas
do trato gastrointestinal na infancia. Trata-se de uma afecgao de prognostico
preccupante e exige vigildncia constante nos casos mais benignos e controle
medicamentoso nos de evolugdo mais severa. Algumas vezes, torna-se
moléstia incapacitante podendo gerar complicagbes importantes a longo
prazo, como déficit de crescimento acentuado e displasia de mucosa colica.
Palavras-chave: Doenga Inflamatoria Intestinal; Infancia.

PANCREATOTOXICIDADE RELACIONADA AO DASATINIBE DURANTE O
TRATAMENTO DE LEUCEMIA MIELOIDE CRONICA
FILHO, IF; SI¥YOUFI, CTK; ANDRADE, FC; VECINA, AFC; CLIQUET, M
Pontificia Universidade Catolica de Sao Paula

INTRODUQ.F'\O: Héa mais de 10 anos participamos da utilizago dos inibidores
da tirosinokinase (ITK) para o tratamento da leucemia mieldide crénica que
tem mostrado resultados muito superiores aos da era pré-ITK. A toxicidade a
esles inibidores pode ser hematolégica, principalmente com citopenias, mas
também gastrointestinal, muscular, respiratbria, cardiovascular, hepatica, e
ainda pancreatica, entre outras. OBJETIVO: O principal objetivo deste relato de
caso & acrescentar a literatura informacdes referentes ao uso de blogueadores
de tirosina-quinase em relagdo aos seus efeitos colaterais apresentando
aos medicos maiores possibilidades de contorna-los. RELATO DE CASO:
Relatamos o casoc de um paciente de 48 anos de idade, tabagista, diabético
tipo dais, hipertenso e portador de hipertrigliceridemia. Nao etilista, faz uso
de insulina e Losartana. Em 28/09/2010, diagnosticada Leucemia Mieloide
Crénica (LMC) com caridtipo atipico com translocagéo 16;22. Baixo risco com
Hasford 427 .5 e Sokal 0,67. Iniciado tratamento com imatinibe 400 mg/dia, em
dezembro de 2010. Apds oito meses de tratamento, 08/2011 apresentou sinais
de hepatotoxicidade evidenciada pelo aumento das aminotransferases, AST
(AspartatoAminotransferase) e ALT (Alanina aminotransferase), 482 e 114,
respectivamente. Reduzida a dose do imatinibe para 300 mg/dia, evoluindo
com normalizagdo, mas ao ser reescalonada a dose, nova toxicidade hepatica.
Trocado o imatinibe por dasatinibe em 09/2011 na dose de 100 mg/dia. Apds 14
meses de tratamento, com resposta molecular maior, apresentou em 10/2012,
aumento da amilase e lipase em 3 vezes o normal, sendo diagnosticada
pancreatite e reduzida a dose do dasatinibe. Apbs 3 a 4 meses com redugao
da dose, houve melhora das enzimas pancreéticas e o pacienie se manteve
com resposta molecular maior. CONCLUSAQ: Chamamos a atencéo para
este evento, mais esperado com o nilotinibe, mas que pode ocorrer também
com o imatinibe e dasatinibe. © manejo foi o possivel, ou seja, mantivemos a
dose que nao piorasse a toxicidade e que mantivesse a resposta molecular
maior, PALAVRAS-CHAVES: leucemia mieldide crénica, imatinibe, dasatinibe
e nilotinibe.

37



RESUMOS - RELATOS D€ CASOS

LEUCEMIA LINFOIDE CRONICA ASSOCIADA A DOENCA RENAL
CRONICA DIFICULTANDO O ESTADIAMENTO INICIAL
ANDRADE, EC: VECINA, AFC: LUCIO, DS: GIGLIO, DBD; ROMEROD, PC;
CLIQUET, M.

Pontificia Universidade Catélica de Sao Paulo

INTRODUGAO: A Leucemia Linféide Crénica (LLC) é uma neoplasia
linfoproliferativa caracterizada por linfocitose persistente, mais prevalente
em idosos. O Estadiamento de Binet classifica a LLC em riseo: baixo (Binet
A), intermediario (Binet B) & alto (Binet C). A Doenga Renal Crénica (DRC)
caracteriza-se por lesdo renal estrutural com Taxa de Filtragao Glomerular
(TGF) inferior a 90ml/imin/1,73m? ou TFG inferior a 80 mbL/min/1,73m? por
mais de 3 meses. O seu quadro clinice inclui a anemia, devido a menor
produgio de eritropoietina. A administragdo de eritropoeitina recombinante
(EPO) & uma alternativa terapéutica. OBJETIVO: Ressaltar a importéncia
do diagnéstico diferencial da anemia ao diagnostico do paciente com LLC.
RELATO DO CASO: Homem de 67 anos, branco, hipertenso encaminhado
a0 Ambulatério de Hematologia por linfocitose, referia cansago, sudorese
noturna, nicturia e urgéncia ao urinar. Ao exame: descorado, adenomegalia
axilar e hepatoesplenomegalia. Hemograma: Hb 7 5g/dL: Leuc, 46400/mm?;
Linf. 40340/mm?: Plag. 284000/mm?, Imunofenotipagem: positividade para
CD18, CD20, CD22, CD23, CD43, IgM de superficie e clonalidade para Kappa.
Creatinina 3,27mg/dL, Clearance 20,19 mL/min/1,73m? e ao US nefropatia
parengquimatosa bilateral, foi diagnosticado com DRC. Assim. foi estadiado em
Binet A. Tratado com EPO com melhora gradativa do nivel de hemoglobina.
CONCLUSAO: A anemia ao diagnéstica de LLC, nem sempre corresponde a
estadio avangado, Assim, & necessario avaliar outras causas, como a Anemia
Hemolitica Auto-Imune, ferropenia e da prépria DRC. Palavras-chave:
Leucemia Linfoide Crénica, Doenga Renal Crénica, Anemia, Diagnéstico
Diferencial.

OBSTRUGAO ARTERIAL PERIFERIGA RELACIONADA AO USO DE
INIBIDORES DA TIROSINA KINASE
LEAO, LHASMF; RUIZ, HT: VECINA, AFC: DIB, P; CLIQUET, MG.

Os Inibidores de Tirosina Kinase (ITK} sdo medicamentos muito eficazes
para o tratamento da Leucemia Mieloide Crénica (LMC). Agem inibindo a
proliferagao do clone Philadelphia e seus diversos efeitos colaterais tem baixa
morbi-mortalidade. Alguns casos de alteragdes vasculares, com repercussoes
clinicas importanies, tém sido descritos na literatura, em especial em
decorréncia do uso de Nilotinib, farmace que pode causar vasoconstrigao.
Relataremos o caso de um paciente, JPF, 63 anos, do sexo masculino, ex-
tabagista (96 magos/ano), com diagnéstico de LMC desde novembro de
1989. Ha 34 meses faz uso de Dasatinib, Em agosto de 2012, queixou-se de
intensa dor no pé esquerdo, febre (39°C), hipertermia no local e descamagio.
Encaminhado & vascular, foi diagnosticado com Erisipela e tratado. Porém,
Nas meses seguintes, os sintomas se agravaram. Realizouy ponte de safena
na arteria femoral (sem sucesso). Acabou submetido a amputacgio acima do
ioelho em 04/05/2013. O tabagismo & o mais importante fator de risco para
OAP. A assaciagio do tabagismo com o uso de inibidores da firosina kinase
parece aumentar esta ocorréncia. Devemos evitar o uso do Nilotinibe em
pacientes com quadras isquémicos e ainda mais em pacientes tabagistas.
Embora ndo tenhamos encontrado relatos sobre o uso de Dasatinibe e QAP,
acreditamos ser possivel associd-los, e este relato lem como abjetivo alertar
sobre esta possibilidade.

RELATO DE CASO: SINDROME DE PROTEUS
ANDREZ, M.N.; AZEREDO G.B.; SANTANA, L.0O.B.: MATSUNO, C.A.; SIMIS,
D.
Pontificia Universidade Catdlica de S50 Paulo

INTRODUGAO: A Sindrome de Proteus & uma hamartomatose congénita
proveniente de uma mutagdo somatica que afeta os trés folhetos embriondrios
resultando em crescimento exagerado dos tecidos. A Sindrome apresenta
grande polimorfismo clinico, evolutivo e importantes achados dermatologicos.
Objetivo: Relatar um caso da Sindrome de Proteus em um paciente gue
apresenta membro inferior apresentanda aumento das partes moles nas
panturrilhas recoberta por pele de pigmentacao de aspecto moteado:
e, na planta, dreas de aumento do pregueamento cutdneo e eritemato-
descamativas. No dorso so pe, areas de eritema, descamacao e pigmentacao
moteada com sindactilia. RELATO DE CASO: Paciente do sexo masculino, 59
anos, natural e residente em Sorocaba- SP. apresentando desde o nascimento
membro inferior esquerdo aumentando com hiperplasia cerebriforme plantar,
veias proeminentes e apenas o halux direito, Apresenta também deformidades
e hipertrofia no pé direito. O paciente esta sendo acompanhado pelo servigo
de Dermalologia e Oropedia do Cenjunto Hospitalar de Sorocaba-SP
DISCUSSAOQ: Cohen e Hayden foram os primeiros a descrever a doenga. Em
1983 o termo Sindrome de Proteus foi criado por Wiedemann et al como um
desordem com manifestagdes multiformes incluindo gigantismo de m&os ou
pés, ouambos, assimetria bracos de pernas, hiperplasia plantar, hemangiomas,
lipomas, varicoses, nevos epidérmicos, macrocefalia, hiperostose craniana e
“hipertrofia” dos ossos longos. A causa exata da doenga ndo esta totalmente
elucidada, porém ha a hipotese de que a Sindrome se deve a uma mutagdo
somatica de um gene que leva a mosaicismo com alteragao nos trés folhetos
embrionarios e tem como resultado crescimento exacerbado de tecidos. O
crescimento desregulado do tecido é progressivo, comegando a aparecer
mais na adolescéncia e tem como resultado varias apresentacdes fenotipicas,
por isso as manifestagdes clinicas da Sindrome 580 altamente variaveis.
Palavras-chave: Sindrome de Froteus, hiperplasia cerebriforme plantar,
gigantismo, lesGes eritemato-descamativas.
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