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Apresentacao

A quadragésima segunda edi¢cdo do Congresso Académico da SUMEP foi
organizada de outubro de 2024 a setembro de 2025 e aconteceu entre os dias
29 de setembro e 2 de outubro. Realizada via palestras e debates numa roda de
conversa entre palestrantes e o publico, sendo este formato utilizado na ultima
edicdo, que é chamado de COMEP.

Durante os quatro dias de evento, foi prospectado o pleno debate
intelectual em torno de conhecimentos técnicos e tedricos que se relacionam
com o futuro da pratica médica e qual o papel dos profissionais na area da saude
mediando as consecutivas mudancgas. Os temas do congresso permearam areas
das ciéncias médicas e discutiram sobre Cirurgia Geral, Pediatria, Ginecologia e
Obstetricia, Psiquiatria, Cardiologia, Radiologia, Neurologia e Genética

Atualizagdes no formato do congresso conquistaram satisfatorio
reconhecimento e admiragao dos participantes pela aproximacéo palestrante-
plateia no debate dos temas abordados. A edificagdo de conhecimento por um
elo mais proximo da troca de opinides e cooperagcao entre quem ouve € quem
ministra os topicos em tese € um dos principais incentivos na formacao de
meédicos e enfermeiros na Faculdade de Ciéncias Médicas de Sorocaba, campus
onde foi realizado o congresso académico e associado a PUC-SP.

Inteirando o incentivo a pesquisa e produgao de projetos cientificos, esta
publicacao traz os resumos dos trabalhos apresentados nas sessdes cientificas
da quadragésima segunda edigdo do Congresso Académico da SUMEP
reunidos numa coletanea.
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ESTUDO CORRELACIONAL ENTRE CITOLOGIA E HISTOPATOLOGIA DE
NODULOS TIREOIDIANOS E A PRESENGCA CONCOMITANTE DE TIROIDITE DE
HASHIMOTO

NELSON BRANCACCIO DOS SANTOS- ORIENTADOR
POLIANE STEFANI SIQUEIRA DA COSTA- AUTORA
JOAO OTAVIO LIMA OLIVEIRA- AUTOR

Palavras-Chave: Prostata; Adenocarcinoma Prostatico; Prevaléncia
Diagndstico; Patologia.

O céncer de tireoide é o tumor maligno endécrino mais frequente, com
predominio no sexo feminino. Este estudo teve como objetivo principal analisar
a incidéncia de neoplasias malignas da tireoide nos laudos emitidos por um
laboratdrio de patologia, além de avaliar a acurdcia da puncdo aspirativa por
agulha fina (PAAF) comparada ao exame anatomopatoldgico. Foram avaliados
1.402 laudos disponiveis na plataforma TargetWeb. A maioria dos pacientes era
do sexo feminino (88,3%), com faixa etaria predominante entre 30 e 50 anos. A
principal procedéncia dos casos foi o estado do Amazonas, seguido por Sao
Paulo. O carcinoma papilifero, especialmente a variante classica, foi o subtipo
mais frequente, confirmando os dados da literatura quanto a sua alta
prevaléncia e bom progndstico. Entre os pacientes, 446 haviam realizado PAAF
previamente, permitindo comparagdo com o exame histoldgico. A sensibilidade
da PAAF foi de 82,8% e a especificidade de 50,9%, com valor preditivo positivo
de 72,1%, valor preditivo negativo de 65,8% e acuracia geral de 70,4%. O indice
de concordancia de Kappa foi de 0,35, indicando uma concordéancia fraca entre
os métodos. Esses valores demonstram bom desempenho da PAAF na
deteccdo de malignidades, mas limitagdo relevante na exclusdo de
benignidade, especialmente em lesbdes foliculares, inflamatérias ou nas
categorias Bethesda Il e IV. Além disso, foi observada associagao
estatisticamente significativa entre tiroidite de Hashimoto e carcinoma de
tireoide (p < 0,001), com razdo de chances (odds ratio) de 9,67. Dos 800
pacientes com carcinoma, 122 (15,3%) apresentavam alteracdes histoldgicas
compativeis com Hashimoto, enquanto apenas 11 dos 602 pacientes sem
carcinoma apresentavam essa condicdo autoimune. Esses achados sugerem
possivel correlacdao entre o processo inflamatério crbnico da tiroidite
autoimune e a carcinogénese tireoidiana, especialmente no carcinoma
papilifero. O estudo reforca aimportancia da avaliacao integrada entre métodos
clinicos, citologicos e histologicos no diagnostico de nédulos tireoidianos, bem
como a necessidade de cautela na interpretacdo isolada da PAAF. A associacéo
entre tiroidite de Hashimoto e neoplasia maligna também se mostrou
significativa e merece maior investigacdo, por seu potencial impacto na
estratificacao de risco e no manejo clinico desses pacientes.



TUMOR METASTATICO ESPINAL COM SiTIO PRIMARIO DESCONHECIDO EM
JOVEM HiGIDO- UM RELATO DE CASO

WALTER STEFANUTO- ORIENTADOR
MARIA CLARA PERICO PEREZ- AUTORA
SOPHIE AFFONSO CONCEIGAO- AUTORA

Palavras-Chave: Neoplasias Primarias Desconhecidas; Neoplasias da Coluna
Vertebral; Metastase Neoplasica; Adolescente; Relatos de Casos

INTRODUGCAO: O cancer de sitio primario desconhecido (CUP) é uma neoplasia
metastatica cujo local de origem permanece indeterminado, mesmo apds
investigacao diagndstica extensa. Representa de 2 a 4% dos canceres invasivos
e apresenta elevada letalidade. Sua manifestacao clinica inicial costuma ser a
prépria metastase, podendo incluir desde dor lombar e déficits neurolégicos
até paraplegia. A metastase espinhal como apresentagdo inicial é rara,
especialmente em pacientes jovens, concentrando menos de 5% dos casos
descritos, com escassa literatura a respeito. RELATO DE CASO: Relatamos o
caso de um paciente jovem, previamente higido, com CUP de metastase
espinhal, cuja apresentacdo inicial foi lombalgia intensa e progressiva
paraparesia, evoluindo rapidamente para tetraparaplegia. Exames de imagem
revelaram lesbes expansivas na medula espinal cervical e toracica com
compressado medular, associado a multiplos nddulos hepaticos. A bidpsia por
laminectomia mostrou adenocarcinoma tubular, com provavel origem
pulmonar ou gastrica. O paciente recebeu cuidados paliativos, evoluindo a
6bito quatro meses apdés o inicio dos sintomas. DISCUSSAO: Metastases
espinhais por CUP sdo raras e associadas a prognostico reservado, com rapida
evolucdo clinica e limitagdes terapéuticas, especialmente em jovens. A
raridade em adultos jovens dificulta a construcdo de diretrizes especificas.
Estudos indicam que o CUP nessa populacao pode ter origem em mutacdes
espontdneas mais do que ambientais. O adenocarcinoma gastrico € uma
possibilidade diagndstica incomum em metastase espinal, representando
apenas 8% dos casos. O atraso no diagndstico, auséncia de acesso a oncologia
de precisao e falhas no fluxo assistencial influenciaram diretamente o desfecho.
O casoreforga aimportancia da investigacéo precoce e do acesso agil a exames
de imagem e imuno-histoquimica. CONCLUSAO: Este caso ilustra a
apresentaco atipica e a progressao agressiva de uma metastase espinal por
CUP em um paciente jovem, com evolucao rapida e desfecho desfavoravel. A
auséncia de diagndstico precoce, aliada a lentiddo no sistema de salde e
limitagdes terapéuticas, contribuiu para a deterioragao clinica. O relato destaca
a importancia de estratégias diagndsticas céleres, da implementacao da
oncologia de precisdo e da necessidade urgente de fluxos assistenciais mais
eficazes para pacientes jovens com quadros neurolégicos progressivos.



RESSECCAO CIRURGICA DE TUMOR GIGANTE EM PACIENTE COM
NEUROFIBROMATOSE

DECIO PORTELLA- ORIENTADOR
JULIANA BARA- AUTORA
RENAN PETTA MARINHO- AUTOR
GUILHERME DINIZ- AUTOR
RICARDO ANDRADE- AUTOR

Palavras-Chave: neurofibromatose 1, neurofibroma, cirurgia plastica,
qualidade de vida.

A neurofibromatose tipo 1 (NF1) é uma doenca genética rara, caracterizada por

multiplos neurofibromas que podem causar limitagdes funcionais e impacto
psicossocial significativo. Relatamos o caso de uma paciente de 54 anos com
NF1 e tumor pediculado gigante na coxa direita, de evolugdo lenta por mais de
10 anos, associado a dor, limitagcdo da marcha e sofrimento emocional intenso.
Optou-se por exérese cirurgica em dois tempos: inicialmente com ligadura da
base tumoral e remocgao parcial, devido a instabilidade hemodindmica
intraoperatéria. Em segundo tempo, foi realizado desbridamento da base
isquémica e cicatrizagao por segunda intengdo. A massa ressecada pesava 6
kg. A paciente apresentou melhora funcional, recuperagdo emocional e boa
evolugcdo cicatricial sem necessidade de enxerto. O caso evidencia a
importancia da cirurgia plastica individualizada nos tumores gigantes
associados a NF1, com foco ndo apenas funcional, mas também na
reintegracao social do paciente.



EFEITO DO TRATAMENTO COM FARMACO HIPOGLICEMIANTE SOBRE O

COMPORTAMENTO ALIMENTAR, O PESO CORPORAL E METABOLISMO
GLICIDICO DE CAMUNDONGOS SUBMETIDOS A UMA DI

MARIO LUIS RIBEIRO CESARETTI- ORIENTADOR
BERNARDO SAVAYA LIMA- AUTOR
IZABELA ZEH FIUZA- AUTORA
MATHEUS CEREZER QUIBAO- AUTOR

Palavras-Chave: Sono Paradoxal. Dieta Hipercaldrica. Farmacos
Hipoglicemiantes. Intolerancia a Glicose.

INTRODUCAO: A alimentacdo inadequada, o sedentarismo e o estresse
crescente na sociedade moderna tém contribuido para o aumento da
obesidade e da resisténcia a insulina, culminando na sindrome metabdlica.
Esse cenario motivou a realizagdo do presente estudo, que avaliou os efeitos da
dieta hipercalérica e da privacao de sono (como modelo de estresse) sobre o
metabolismo glicidico, comportamento alimentar e peso corporal de
camundongos, bem como o impacto do uso da metformina nesses parametros.
OBIJETIVOS: Avaliar os efeitos da dieta hipercaldrica e do estresse por privagao
de sono paradoxal no metabolismo glicidico, no peso corporal e na composicao
corporal de camundongos, além de verificar a eficacia da metformina na
reversdo desses efeitos. METODOS: Estudo prospectivo e longitudinal,
aprovado pelo CEUA-FCMS/PUC-SP, com 54 camundongos Swiss machos
divididos em oito grupos experimentais submetidos a diferentes combinacdes
de dieta hipercaldrica, estresse e tratamento com metformina. Os animais
foram avaliados quanto ao peso corporal, consumo alimentar, testes de
tolerancia a glicose e resisténcia a insulina, além de necropsia para analise de
gordura visceral, ventriculo esquerdo e rim esquerdo, complementada por
estudo histopatolégico. RESULTADOS: A dieta hipercalérica promoveu
obesidade exdgena, resisténcia a insulina e aumento da gordura visceral. O
estresse induziu intolerancia a glicose, tendéncia a resisténcia a insulina e
reducao da gordura visceral. Curiosamente, a associacdo entre estresse e dieta
reduziu a resisténcia a insulina e a gordura visceral. A metformina apresentou
efeito limitado em camundongos estressados. A metformina, quando
administrada em animais obesos (grupo D+M), demonstrou reducao expressiva
da gordura visceral (3,62 gvs. 5,02 g no grupo D), embora com impacto limitado
sobre a glicemia de jejum (104 mg/dL) e o HOMA-IR (1,58), que permaneceram
elevados. Esses dados sugerem que a metformina atua de forma eficaz na
redistribuicdo ou reducédo da gordura abdominal, mas que sua acgao isolada
pode ser insuficiente para reverter a resisténcia insulinica estabelecida em
curto prazo, especialmente diante de uma dieta persistentemente
hipercalérica. CONCLUSAO: A obesidade induzida por dieta e o estresse
interferem significativamente no metabolismo glicidico. A metformina
demonstrou efeitos benéficos parciais, sobretudo na reducdo da gordura



visceral, estando seus efeitos associados ao tempo de uso do farmaco e
dosagens adequadas. Com isso, o estudo reforgca a importancia de abordagens
integradas no manejo da sindrome metabdlica, envolvendo fatores
comportamentais e terapias farmacolégicas, além de destacar a necessidade
de novas pesquisas para elucidar os mecanismos subjacentes a interacao entre
estresse, dieta e tratamento medicamentoso.



LEUCODISTROFIA METACROMATICA: DESAFIOS E A RELEVANCIA DOS
CUIDADOS PALIATIVOS PEDIATRICOS

INES MARIA CRESPO GUTIERRES PARDO DE ALEXANDRE- ORIENTADORA
VITORIA BERNAL CAVALCANTI- AUTORA
VICTORIA HIRANO NUNES PEREIRA- AUTORA
MARCELLE RIGONATTI GUIMARAES- AUTORA
AMANDA CRISTINA BARBOSA- AUTORA

Palavras-Chave: Leucodistrofia Metacromatica; Cuidados Paliativos; Doenca
Rara.

INTRODUGAO: a leucodistrofia metacromética é uma rara doenca genética
que leva a degeneracao progressiva do sistema nervoso devido a deficiéncia
da enzima Arilsulfatase A. Causada por mutagdes no gene ARSA, a condigao
resulta no acumulo de sulfatideos, danificando a bainha de mielina. Os
sintomas incluem comprometimento motor e cognitivo, variando conforme a
forma da doenca. O diagnodstico envolve achados clinicos, ressonancia
magnética e testes genéticos. O tratamento é principalmente paliativo, com
opgoes como fisioterapia e terapia da fala. OBJETIVO: descrever o caso clinico
de um paciente portador de leucodistrofia metacromatica e discutir a
importancia e os desafios dos cuidados paliativos na infancia. METODO:
revisdo dos prontuarios fisico e digital, dos resultados de exames laboratoriais
e de imagem, entrevista com o responsavel pelo paciente, registro fotografico
do paciente e revisdo da literatura. RELATO DO CASO: paciente G.H.D.D, 3
anos e 11 meses, apresenta leucodistrofia metacromatica. Iniciou com
episédios de crise convulsivas, teve regressao psicomotora, perdendo a
capacidade de falar e andar. Durante internagao, investigagao genética
confirmou o diagnéstico. Atualmente em cuidados paliativos, a mae
concordou com a ndo reanimagao e nao transferéncia para UTl. DISCUSSAO: o
cuidado paliativo denota abordagem que melhora a qualidade de vida de
pacientes e familias que enfrentam doengas ameacgadoras da vida. A condigéo
de auséncia de responsividade a terapéutica proposta, em Pediatria, costuma
envolver “Condicoes Clinicas Complexas” (CCC). Mediante uma CCC,
existem, ainda, situagdes especificas no cuidado paliativo pediatrico, sendo o
Grupo 3 caracterizado por doencgas progressivas sem opgao curativa desde o
diagndstico — caso da leucodistrofia metacromatica. Idealmente, no caso de
doencgas progressivas sem cura, os cuidados paliativos devem ser inseridos no
momento do diagnéstico, haja vista efetividade e beneficios do cuidado
paliativo precoce em detrimento do tradicional. CONCLUSAO: o caso relatado
de leucodistrofia metacromatica destaca os desafios enfrentados pelo
paciente e por sua familia diante de uma condicao neuroldgica progressiva e
debilitante com evolugao clinica complexa, em que se percebe a importancia
e os estigmas dos cuidados paliativos na pediatria, fundamentais para prover
conforto e qualidade de vida para o paciente no seu estagio final de vida.



TRANSTORNO DE DEFICIT DE ATENGAO E HIPERATIVIDADE EM PACIENTES
ADULTOS DOS AMBULATORIOS DE PSIQUIATRIA DO CONJUNTO
HOSPITALAR DE SOROCABA- SERIA TDAH SUBDIAGNOSTICADO?

ELAINE APARECIDA DACOL HENNA- ORIENTADORA
MARIA CLARA PEREZ- AUTORA
CAROLINA MARIE ALVES FERREIRA- AUTORA

Introducdo: O Transtorno de Déficit de Atencao e Hiperatividade (TDAH)
apresenta sintomas de desatencdo, hiperatividade e impulsividade.
Geralmente, podem persistir despercebidos em adultos. Isso leva a um sub-
diagndstico, impactando diversas areas da vida, que podem ser agravadas com
a coexisténcia de comorbidades psiquiatricas. E fundamental fornecer uma
atencao direcionada para garantir um diagnéstico adequado e qualidade de vida
melhor, justificando o estudo nos ambulatérios de Psiquiatria do Conjunto
Hospitalar de Sorocaba (CHS). Objetivo: Avaliamos o possivel diagnodstico de
TDAH em pacientes adultos dos Ambulatérios de Psiquiatria do CHS e os efeitos
que podem ser causados. Metodologia: Fizemos um estudo descritivo,
quantitativo e transversal. Coletamos dados de pacientes adultos com
transtornos psiquiatricos através de trés questionarios: um de dados
sociodemograficos, do questionario Adult Self-Report Scale-18 (ASRS) e da
Escala de Incapacidade de Sheehan (EDS). Foram analisados pelo SPSS
Statistics. Foi feita uma analise de regressao, tendo como varidvel dependente,
o funcionamento total, e como independente, a presenca de TDAH (F2,380;
gl9=P=0,034), evidenciando que a unica variavel que explicou parcialmente os
efeitos causados na vida dos pacientes foi o TDAH. Resultados: 44 pessoas
participaram da pesquisa (Alcoolismo=1, Transtorno Depressivo=18, Transtorno
Bipolar=5, Transtorno de Ansiedade=7, Transtorno de péanico=1, Transtorno
Obsessivo Compulsivo=1, Esquizofrenia=9). Dentre essas, foi evidenciado que
a prevaléncia de TDAH é de 38,6%, nao havendo significAncia entre as
comorbidades. Quanto aos resultados dos pacientes com e sem TDAH, foi
evidenciado um menor indice socioeconémico (Q2 4,959, gl1= P0,026) nos
portadores, além de apresentarem uma pior vida social (Q2 20,132 gl10 =
P0,028) e um pior funcionamento total (Q2 6,651 gl1 = P0,010). Apesar de néo
ser um modelo significativo por p < 0,05 (F1,652; gl9=P=0,14), o TDAH foi a Unica
varidvel explicativa que justificou a disfuncionalidade de 4%. Conclusao: Foi
evidenciado 38% de prevaléncia de TDAH em pacientes apresentando
comorbidades psiquidtricas com efeitos negativos na vida social e
funcionamento total.



EPIDEMIOLOGIA DAS LESOES TRAUMATICAS GERADORAS DE
AMPUTACOES NAS MAOS

LUIZ ANGELO VIEIRA- ORIENTADOR
GABRIEL TEOFILO BRESSIANI LEITE- AUTOR
MARCELO FELLIN AYUB ELIAS- AUTOR
PEDRO HENRIQUE DETOFFOL FARIAS PEREIRA- AUTOR

Palavras-Chave: Amputacgoes. Extremidades Distais. Membro Superior.
Epidemiologia. Acidentes de trabalho. Perfil demografico..

As amputacdes representam a separacao total ou parcial de um membro em
relacdo ao restante do corpo; entre seus impactos, ha repercussoes
emocionais, econdmicas e sociais. No que diz respeito aos acidentes
envolvendo extremidades distais dos membros superiores, destacam-se as
ocorréncias por manipulagdo de maquinas e ferramentas elétricas, estejam
elas associadas a atividades cotidianas ou laborais; estas e demais
informagdes, como mecanismo da lesao, idade, sexo e ocupacao trabalhista,
coletadas ao longo da elaboracao do histdrico do paciente, oferecem melhor
perspectiva para estabelecimento de um perfil demografico mais suscetivel ao
dano. Método: Foi realizada a analise de 218 prontuarios do periodo de 2020 a
2025 do CHS e comparado com os dados descritos na literatura e no
levantamento bibliografico. Resultados: Diante da analise dos prontuarios de
2020 a 2025 CHS foi constatado que, da totalidade de pacientes vitimas de
amputacdes em membros superiores, 87,2% pertenciam ao sexo masculino e
67,4% apresentavam faixa etaria inferior a 45 anos; também foi definido que
62% das amputagcdes acometiam o membro superior esquerdo. Concluséo: A
partir da pesquisa foi possivel um melhor entendimento do perfil
epidemioldgico relacionado as amputagdes de membros superiores. Portanto,
conclui-se que homens jovens estdo mais expostos a fatores de risco
ocupacionais ou ambientais que predispdem a amputagcdées em membros
superiores, especialmente do lado esquerdo. Em suma, a pesquisa
proporcionou melhor entendimento da epidemiologia das amputacdes de
membros superiores.



PREVALENCIA DO SEPTO OSTEOFIBROSO NA ETIOLOGIA DA
TENOSSINOVITE DE DE QUERVAIN

LUIZ ANGELO VIEIRA - ORIENTADOR
HELOIZA MIOTTO- AUTORA
ARTHUR TIEMANN PAIAO- AUTOR
VINICIUS SANTOS BUENO- AUTOR

Palavras-Chave: : Tenossinovite de De Quervain. Primeiro compartimento
extensor do punho. Anatomia da Mao. Tendinopatia. Septo osteofibroso.

INTRODUCAO: A tenossinovite de De Quervain é uma condicéo dolorosa causada
pelo atrito dos tenddes abdutor longo do polegar (ALP) e extensor curto do polegar
(ECP) em seu tunel osteofibroso no punho. Afeta principalmente mulheres em
idade produtiva e suas causas incluem movimentos repetitivos e variagdes
anatdmicas. Dentre as variagdes, destaca-se a presenga de um septo osteofibroso
que divide o primeiro compartimento extensor. Enquanto estudos cadavéricos
classicos apontam uma prevaléncia de 40% para este septo, outras pesquisas e a
pratica clinica sugerem uma incidéncia maior, justificando uma investigacéao
aprofundada sobre sua real frequéncia em pacientes sintomaticos. OBJETIVOS:
Analisar a prevaléncia do septo osteofibroso entre os tendbes ALP e ECP no
primeiro compartimento extensor do punho de pacientes submetidos ao
tratamento cirdrgico da tenossinovite de De Quervain. METODOS: Foi realizado um
estudo observacional, descritivo, quantitativo e transversal, a partir da analise de
descritivos cirurgicos de pacientes operados para tenossinovite de De Quervain no
Conjunto Hospitalar de Sorocaba (CHS) e no Hospital Santa Lucinda entre 2019 e
julho de 2024. O projeto foi aprovado por Comité de Etica em Pesquisa, com anélise
andbnima dos dados, dispensando o TCLE. A analise focou na prevaléncia da
variagdo anatbmica do septo osteofibroso. RESULTADOS: Foram analisados 62
descritivos cirdrgicos. A analise dos casos em que a presenga ou auséncia do septo
foi explicitamente relatada revelou que 88% dos pacientes apresentavam o septo
osteofibroso, enquanto em apenas 12% dos casos o septo estava ausente.
Adicionalmente, 61% dos pacientes possuiam multiplos tenddes acessdrios do
ALP. O perfildemografico da amostra vai de acordo com os dados da literatura, com
maior prevaléncia em mulheres (69,3%) e idade média de 53,9 anos. Muitas das
profissdes relatadas envolviam atividades manuais repetitivas. CONCLUSAO: A
analise dos casos cirurgicos permite concluir que a prevaléncia do septo
osteofibroso no primeiro compartimento extensor do punho (88%) em pacientes
com tenossinovite de De Quervain é significativamente maior do que a relatadaem
estudos anatbmicos classicos. Este achado sugere fortemente que a presenca do
septo é um fator etioldégico preponderante na doenga. Estudos multicéntricos
futuros poderao corroborar a hipdtese de que esta variagdo anatdomica é a causa
mais prevalente da tenossinovite estenossante de De Quervain.



ANALISE DO PREENCHIMENTO DE UMA DECLARACAO DE OBITO POR
ACADEMICOS DE MEDICINA NO INTERNATO

RICARDO AUGUSTO DE MIRANDA CADAVAL- ORIENTADOR
GUSTAVO BATISTA MEDEIROS- AUTOR
THIAGO FERREIRA DE CAMPOS- AUTOR
Palavras-Chave: Declaracdo de Obito, Doenca de Base, Residentes.

INTRODUGAO: A Declaracdo de Obito (DO) é um documento de grande
importéncia juridica e epidemioldgica, fundamental para a elaboracdo de
estatisticas de mortalidade e para o planejamento de politicas de saude publica
no Brasil. O correto preenchimento é de responsabilidade médica, exigindo
veracidade e fidedignidade. No entanto, falhas séo frequentes, muitas vezes
originadas da capacitagcdo insuficiente durante a graduacao e residéncia
medica, o que compromete a qualidade e a utilidade dessas informacgodes vitais.
OBIJETIVOS: O objetivo primario foi avaliar o conhecimento e a habilidade dos
médicos residentes de Ginecologia e Obstetricia, Pediatria, Clinica Médica e
Cirurgia Geral da FCMS-PUC/SP para preencher corretamente uma Declaragao
de Obito. Como objetivo secundario, buscou-se avaliar a compreensdo dos
residentes sobre a correta sucessao de eventos morbidos que levam a morte,
registrando adequadamente a causa basica, as causas consequenciais e a
causa terminal. METODOS: Realizou-se um estudo prospectivo e quantitativo
com 70 médicos residentes da FCMS-PUC/SP. A metodologia consistiu em duas
partes: a primeira foi uma simulacao do preenchimento de uma DO completa,
com 52 itens, baseada em um caso clinico hipotético. A segunda parte envolveu
a analise de trés casos clinicos para avaliar o preenchimento especifico do
Bloco V, referente as condicbes e causas do 6bito. RESULTADOS: Dos 70
residentes participantes, nenhum alcangou 100% de acerto no preenchimento
da DO completa, com uma média geral de acertos de 81,5% (42,4 de 52 itens).
Observou-se umatendéncia de queda no desempenho com o avangar dos anos
de residéncia. No item 40, que avalia o nexo causal da morte, apenas 41,4% dos
residentes acertaram a sequéncia completa dos eventos, e 34,3% erraram a
identificagdo da doenca de base. Outro erro comum foi o uso de siglas, o que
pode gerar ambiguidades. CONCLUSAO: O estudo identificou falhas
significativas no preenchimento de Declaracdes de Obito simuladas pelos
meédicos residentes, evidenciando uma lacuna na formacao profissional. Erros
no sequenciamento da causa da morte e no preenchimento da doencga de base
apontam para uma deficiéncia no aprendizado durante a graduacdo. Os
resultados sugerem a necessidade de implementar uma educacéo permanente
sobre o tema nos programas de residéncia médica para melhorar a qualidade
das informacdes de mortalidade e mitigar riscos legais para os profissionais.



MICROCIRURGIA DE MENINGIOMA PARASSAGITAL COM PRESERVAGAO DA
VEIA DE TROLLARD CASE REPORT

PAULO HENRIQUE PIRES DE AGUIAR- ORIENTADOR
ARTHUR TIEMANN PAIAO- AUTOR
RAISSA PIASSALI CARVALHO- AUTORA
HELOIZA MIOTTO- AUTORA
ANIC MARQUES VERDI FERREIRA- AUTORA
ANA BEATRIZ BOCCHI- AUTORA
Palavras-Chave: Meningioma, Parasagittal meningioma, Trolard vein

Introducdo: Os meningiomas parassagitais sdo tumores intracranianos
originados das células meningoteliais, comuns em mulheres e diagnosticados
geralmente aos 65 anos. Seu crescimento € lento e muitas vezes assintomatico,
mas podem causar sintomas como cefaleia e epilepsia. Exames de imagem,
como a ressonancia magnética, auxiliam na determinagado da localizagao e
extensao do tumor. A classificacdo histolégica segue a OMS, dividindo os
tumores em graus |, Il e lll.O tratamento envolve principalmente ressecgéo
microcirurgica, sendo que o manejo das estruturas adjacentes exige uma
abordagem cuidadosa. Relato de caso: Apresentamos o relato de caso de uma
paciente do sexo feminino, de 53 anos, que referiu cefaleia progressiva ha 5
meses, esquecimento de palavras, parestesia nas maos e nos pés e visdo turva.
Diante da progressdo dos sintomas, optou-se pela investigacdo com exames
subsidiarios. A RM revelou uma volumosa lesao expansiva junto a foice inter-
hemisférica e na convexidade fronto-parietal, Discussado: A cirurgia para
meningioma parasagital exige uma preserva¢gdo meticulosa das veias corticais
que circundam o tumor. Nesse contexto, o conhecimento detalhado da
anatomiavenosa e a execugao cuidadosa da dissecg¢ao sdo essenciais paraum
bom progndstico. A disseccao adequada das veias ndo s6 minimiza os riscos
durante a cirurgia, mas também evita déficits neuroldgicos futuros,
desempenhando um papel crucial na recuperagdo pds-operatdria e
contribuindo significativamente para o resultado clinico do paciente.
Conclusdo: O trabalho relata a experiéncia cirdrgica na ressecgido de
meningioma atipico grau |l parassagital, enfatizando a importdncia da
preservacao daveia de Trolard. Adisseccao cuidadosa dessa estrutura permitiu
remocdo ampla do tumor com menor risco neurovascular. Destaca-se que o
manejo inadequado da veia pode causar déficits neurolégicos graves,
reforcando a necessidade de precisdo técnica e de mais estudos para aprimorar
as abordagens cirurgicas.



ENGENHARIA DE TECIDO OSSEO - UTILIZAGAO DE HIDROGEIS
ESTIMULADORES EM PLATAFORMAS TRANSWELL PARA DIFERENCIAGAO
DE CELULAS-TRONCO

ELIANA APARECIDA DE REZENDE DUEK- ORIENTADORA
MOEMA DE ALENCAR HAUSEN - COORIENTADORA
ROBERTA ANDREUCCI PEREIRA GOMES GIL- AUTORA
GEOVANA MARTINS SALMI-GOMES- AUTORA
MARCO ANTONIO MOLINA ESTRELLA- AUTOR
CAMILLA FANELLI- AUTORA
CECILIATORQUETI DE BARROS- AUTORA

Palavras-Chave: osteoartrite; sinvastatina; lipossomas; hidrogel; regeneracéao
articular.

INTRODUCAO: A reparagdo osteocondral é complexa e limitada pela
osteoartrite, especialmente no joelho. Modelos com células-tronco
mesenquimais permitem a diferenciagéo 0ssea e cartilaginosa. A sinvastatina,
encapsulada em lipossomas e incorporada em hidrogel de acido hialurénico,
potencializa a osteogénese. Este estudo desenvolve um modelo in vitro para
simular a interface osteocondral, visando terapias para osteoartrite.
OBJETIVOS: Desenvolver modelo in vitro de engenharia tecidual osteocondral
focado na diferenciagdo osteogénica de células-tronco mesenquimais
humanas (MSCs) por liberacdo de sinvastatina (SIM) em lipossomas
incorporados em hidrogel de acido hialurénico (HA). METODOS: Lipossomas
com sinvastatina foram preparados e caracterizados por DLS e PALS. Hidrogéis
de acido hialurénico (10 e 20 mg/mL) foram produzidos e avaliados por reologia.
A mineralizagao dssea foi analisada por vermelho de alizarina. MSCs adiposas
foram cultivadas por 14 dias com diferentes formulagdes e avaliadas por
imunofluorescéncia para osteopontina (OPN) para selecionar a melhor
formulacdo osteogénica. Em cocultura Transwell, sistema que utiliza
membrana porosa para separar dois compartimentos, o apical recebeu
lipossomas com cartogenina em HA (Lipo/KGN/HA) e o basolateral lipossomas
com sinvastatina (Lipo/SIM), mantidos por 21 dias e analisados para Sox-9 e
OPN. RESULTADOS: Lipossomas apresentaram morfologia esférica, bicamada
lipidica e tamanho nanométrico. Hidrogel de HA 20 mg/mL foi selecionado por
apresentar alta viscosidade e ponto G'=G" proximo ao estresse de caminhada.
SIM livre promoveu mineralizacdo leve, lipossomas vazios aumentaram a
deposicdo de calcio e Lipo/SIM intensificou esses depdsitos; entretanto,
Lipo/SIM em hidrigel de HA nao ampliou a presenga de matriz dssea por método
colorimétrico. A expressao de OPN foi forte em SIM livre e maior em Lipo/SIM,
com formacao de blastemas, enquanto HA isolado e Lipo/SIM/HA reduziram a
expressdo de OPN em comparagdo a Lipo/SIM. Na cocultura Transwell,



Lipo/KGN/HA favoreceu Sox-9 e Lipo/SIM formou esferoides Sox-9+/OPN+,
indicando osteogénese com predominio condrogénico no compartimento
basolateral. CONCLUSAO: A formulagdo Lipo/SIM promoveu maior
osteogénese nas MSCs, com expressdo de OPN e mineralizagdo, enquanto a
combinacdo com hidrogel de HA néao favoreceu a osteogénese. A cocultura
Transwell mostrou comunicacdo entre os compartimentos, com expressao
mista de marcadores. Os resultados indicam eficacia dos lipossomas liberacao
de SIM e inducdo osteogénica, e efeito modulador do hidrogel de HA na
diferenciacéo, ressaltando a importancia do microambiente para modelos
osteocondrais in vitro.



REPERCUSSOES NEONATAIS CLINICAS E LABORATORIAIS DAS
ALTERACOES DE FLUXO SANGUINEO PLACENTARIO FETAL - DIASTOLE
ZERO, DIASTOLE REVERSA E ALTERAGAO DO FLUXO DE DUCTO VENOSO -
EM PREMATUROS DE MUITO BAIXO PESO

CELESTE GOMEZ SARDINHA OSHIRO- ORIENTADORA
VICTORIA DOS SANTOS HOLTZ PIRES- AUTORA
SOPHIA CARBALLA- AUTORA
Palavras-Chave: diastole zero. diastole reversa. ducto venoso.
prematuridade. muito baixo peso.

Introdugdo: Alteragdes intensas do fluxo sanguineo uteroplacentario-fetal
podem resultar, no exame de dopplerfluxometria, em: diastole zero ou reversa
na artéria umbilical e alteragcado no fluxo do ducto venoso, favorecendo partos
prematuros, aumento de cesarianas, restricdo de crescimento fetal e asfixia
perinatal. Objetivo: Avaliacdo da interferéncia da diastole zero, didstole reversa
e alteracao no ducto venoso sobre a evolugéo clinica e laboratorial de recém-
nascidos (RN) prematuros com peso inferior a 1500 gramas. Métodos: Estudo
retrospectivo, unicéntrico, tipo caso-controle, em maternidade de referéncia,
janeiro/2023 a fevereiro/2024, avaliando-se desfechos neonatais de 24 RN do
grupo de estudo com alteracao de fluxo sanguineo do ducto venoso, didstole
zero ou diastole reversa. O grupo controle foi constituido de 24 RN menores de
1500g, comparaveis em sexo, idade gestacional e peso ao nascer, sem
alteracbes ultrassonograficas obstétricas. Analise estatistica por qui-quadrado,
teste exato de Fisher, nivel de significancia de 5%. Resultados: Dados maternos
do grupo de estudo vs. grupo controle: maior frequéncia de idade materna > 35
anos (45,4% vs. 17,4%), diabetes mellitus prévio (22,7% vs. 0%; p=0,0216) e
hipertensao gestacional (68,1% vs. 21,7%; p=0,0027); parto cesareo (95,5% vs.
52,2%; p=0,0017). Dados neonatais: RN pequenos para a idade gestacional
(54,2% vs. 20,8%; p=0,0355). Houve maior necessidade de reanimacao com
intubacéo traqueal (50% vs. 29,2%) e asfixia grave ao nascer (Apgar 0-3 em
41,6% vs. 20,8%) no grupo de estudo, bem como a taxa de 6bito (45,8% vs.
20,8%), embora sem significancia estatistica (p=0,0661). Obitos ocorreram
majoritariamente por prematuros extremos e peso <1000g. A sepse precoce foi
mais frequente no grupo controle (58,3% vs. 16,7%; p=0,0065). Intercorréncias
clinicas neonatais (disturbios metabdlicos, ictericia neonatal, Sindrome do
desconforto respiratério, Displasia broncopulmonar, Hemorragia peri-
intraventricular graus lll e IV) foram semelhantes entre os grupos, destacando-
se influéncia da prematuridade extrema sobre os desfechos. Conclusao: Nao
houve diferenca estatistica significante quanto as intercorréncias clinicas e
desfechos alta e 6bito entre os grupos estudados, exceto a ocorréncia de maior
taxa de restricdo de crescimento fetal no grupo de estudo e de sepse precoce
no grupo controle.



MODELO EXPERIMENTAL IN VITRO DE ENGENHARIA TECIDUAL
OSTEOCONDRAL PARA APLICAGOES EM ESTUDOS DE MEDICINA
REGENERATIVA

MOEMA DE ALENCAR HAUSEN- ORIENTADORA
ELIANA APARECIDA DE REZENDE DUEK- COORIENTADORA
GEOVANA MARTINS SALMI GOMES- AUTORA
MARCO ANTONIO MOLINA ESTRELLA- AUTOR
CAMILLA FANELLI- AUTORA
ROBERTA ANDREUCCI PEREIRA GOMES GIL- AUTORA
Palavras-Chave: osteoartrite, kartogenina, lipossomos, acido hialurénico.

INTRODUQAO: A osteoartrite (OA) é a artrite mais comum, associada a alta
incidéncia, progressao lenta e danos irreversiveis. Este estudo desenvolveu
lipossomos com cartogenina em hidrogel de acido hialurénico (Lipo/KGN/HA)
para melhorar a biodisponibilidade e promover diferenciagao celular. Os
sistemas lipossomais superam a baixa solubilidade e instabilidade da KGN livre,
enquanto o HA potencializa seus efeitos, formando plataforma promissora para
otimizar a KGN in vitro e modelar a interface articular sinovial. OBJETIVOS:
Desenvolver modelo in vitro de engenharia tecidual osteocondral, promovendo
a diferenciacdo condrogénica de células-tronco mesenquimais humanas
(MSCs) por KGN em sistema de liberagdo de farmaco.METODOS: A KGN foi
encapsulada em lipossomas por hidratacdo de filme fino e extrusdo em
membrana de 100 nm, depois incorporada a hidrogel de HA. Os lipossomas
foram caracterizados quanto a tamanho, PDI e carga superficial por dispersao
dindmica de luz. A diferenciagcdo de MSCs foi avaliada por imuno-histoquimica
para SOX9. O estudo teve oito grupos: (1) controle negativo; (2) lipossomos
vazios; (3) KGN livre; (4) hidrogel de HA; (5) lipossomos com KGN; (6) lipossomos
em HA; (7) Lipo/KGN/HA; (8) controle positivo (StemPro™). O grupo Lipo/KGN/HA
foi escolhido para cocultura Transwell, com MSCs no compartimento apical
tratadas com essa formulagcdo e no compartimento basolateral, tradado com
lipossomos com sinvastatina para avaliar a osteogéneses. RESULTADOS: Os
lipossomas apresentaram didmetro médio de 85,51 + 0,83 nm, PDI de 0,081 +
0,004 e potencial zeta de -38,62 + 0,39 mV. A expressdo do marcador SOX9
aumentou nas MSCs tratadas com Lipo/KGN/HA apés 14 dias. Na cocultura
Transwell, o compartimento apical exibiu fenotipo condrogénico predominante,
enquanto o compartimento basolateral apresentou formacédo de esferoides
com fenétipo hibrido, demonstrado pela coexpressao dos marcadores
condrogénicos e osteogénicos. CONCLUSAO: Os dados indicam que o sistema
lipossomal, especialmente quando combinado ao hidrogel de HA, promove
eficazmente a diferenciacdo condrogénica de MSCs, superando limitagdes do
farmaco livre. A cocultura em Transwell revelou interagbes entre
compartimentos condrogénico e osteogénico, gerando fendétipos hibridos que



refletem a complexidade da interface osteocondral. Embora a segregacao
fenotipica nao tenha sido totalmente preservada, o modelo reproduz aspectos
importantes da comunicacdo celular, constituindo uma plataforma para
estudos em engenharia tecidual e terapias regenerativas para OA.
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Malformagao Arteriovenosa em Extremidade Inferior: Relato de Caso
Pediatrico e Revisao Critica das Abordagens Diagnésticas e Terapéuticas
VIRNA MARIA GUEVARA- ORIENTADORA

MATEUS DANIEL RIBEIRO MEGIOLARO- AUTOR
ALICIA BERNARDES- AUTORA
LUIS HENRIQUE SARDELLA CABRAL- AUTOR

Palavras-Chave: malformacao arteriovenosa; extremidade inferior; pediatria;
GLUT1; D-dimero; PIK3CA; TEK.

As malformagdes arteriovenosas (MAVs) sdao malformagdes vasculares
congénitas  caracterizadas por comunicacao direta  artéria—-veia,
frequentemente de alto fluxo, que podem provocar morbilidade local
significativa (dor, ulceracao, efeito steal, hemorragia) e desafios terapéuticos. A
classificacao ISSVA e a incorporacéo de achados moleculares (p.ex. mutacoes
somaticas em TEK/TIE2, PIK3CA) sado pilares para diagnostico e estratégias
terapéuticas contemporaneas. RELATO DE CASO: Menina, 7 anos, com lesao
presente desde o nascimento na regido do joelho esquerdo, inicialmente
interpretada como “hemangioma”. Evolugdo com dor progressiva e edema;
angiotomografia manifestou massa soélida 3,6 x 1,8 x 3,9 cm sem shunt
arteriovenoso evidente; D-dimero 2.014 ng/mL; resposta clinica parcial a
anticoagulagdo (enoxaparina - rivaroxabana). DISCUSSAO: O caso exemplifica
a sobreposicao clinica e radioldgica entre tumores vasculares e malformacoes,
arelevancia dorastreio histopatolégico (p.ex. GLUT1 para hemangioma infantil),
a utilidade do D-dimero na identificacdo de coagulopatia intravascular
localizada em malformacdes de baixo fluxo e o papel emergente da investigagcao
genética para terapias dirigidas. CONCLUSAO: MAVs periféricas exigem manejo
multidisciplinar (clinico, imagem multimodal, histologia e, quando possivel,
estudo molecular). Em lesbes com evidéncia de trombose intralesional,
anticoagulagdo pode ser considerada em centros especializados; a
investigacdo genética confere alto valor translacional. Consentimento
informado dos responsaveis foi obtido.



AS CORRELAGOES ENTRE O DESENVOLVIMENTO DE ESQUIZOFRENIA E
USO DE CANNABIS NA ADOLESCENCIA

CRISTIANE PICARELLI- ORIENTADORA
ANA LAURA DE SOUZA BRAATZ MUZEL- AUTORA

INTRODUGAO: A esquizofrenia é um transtorno grave, caracterizado por
distorcdes do pensamento, percepcao e afeto, afetando cerca de 24 milhdes de
pessoas no mundo. Apresenta sintomas positivos (delirios, alucinagdes) e
negativos (embotamento afetivo, anedonia), com inicio comum no fim da
adolescéncia. A etiologia envolve predisposicdo genética e fatores ambientais,
como o uso precoce de drogas psicoativas, em especial a cannabis. Esta, droga
ilicita mais consumida mundialmente, pode provocar alteracdes perceptivas,
cognitivas e comportamentais, especialmente em cérebros em
desenvolvimento, aumentando o risco de transtornos psicoticos. RELATO DE
CASO: Paciente T.M., 41 anos, com diagndstico de esquizofrenia e transtorno
ansioso, iniciou uso de maconha aos 13 anos, apés o qual apresentou
alucinacdes auditivas e delirios persecutérios, incluindo ideias misticas. Houve
internacao psiquiatrica e uso prolongado de antipsicéticos (Haldol, Neozine,
Olanzapina) e antidepressivo (Sertralina). Relata melhora atual, sem novos
surtos, mas mantém ansiedade, especialmente em relagao ao filho usuario de
drogas. Antecedente de rubéola congénita com déficit visual; adotada, sem
histérico familiar conhecido. Nega uso de alcool, mas é tabagista. Refere apoio
familiar parcial e melhora na higiene do sono apdés ajuste medicamentoso.
DISCUSSAQ: O THC, principal componente psicoativo da cannabis, atua em
receptores CB1 no SNC, podendo interferir no desenvolvimento neural durante
a adolescéncia, fase de refinamento sinaptico. Estudos apontam que o uso
precoce aumenta significativamente o risco de psicose e esquizofrenia,
sobretudo em individuos geneticamente predispostos (ex.: polimorfismo do
gene COMT). O caso reforga essa associacao, pois a paciente apresentou
primeiro surto psicético logo apds o inicio do uso de maconha, evoluindo para
diagnéstico de esquizofrenia. CONCLUSAO: A cannabis, especialmente
quando utilizada na adolescéncia, esta associada ao aumento do risco de
surtos psicéticos e esquizofrenia em individuos vulneraveis. Apesar de nao
haver definicdo completa da causalidade, a literatura e o presente caso
evidenciam a relevancia do uso precoce como potencializador da doenca.
Estratégias de educagcdo em saude e prevengcao do uso entre jovens sao
essenciais, dada a crescente poténcia da droga e a diminuicdo da percepgaode
risco.



RASTREAMENTO DE OBESIDADE SARCOPENICA EM IDOSOS
HOSPITALIZADOS

GISLAINE VENTRUCCI- ORIENTADORA
YASMIN HADDAD ATALA MARTINELLI- AUTORA
NATHALIA LESIA TARABORELLI VENERI- AUTORA
LEANDRO DE OLIVEIRA ALMEIDA- AUTOR

Palavras-Chave: Envelhecimento; Sarcopenia; Obesidade; Forga Muscular
Esquelética.

INTRODUCAO: A obesidade sarcopénica é uma condicdo clinica e funcional
caracterizada pela coexisténcia de obesidade e sarcopenia, que promovem
profundas alteragcbes metabdlicas e funcionais no musculo esquelético. A
frequéncia da sarcopenia no ambiente hospitalar é desconhecida, mas sabe-se
que uma grande parte dos individuos atendera aos seus critérios em qualquer
momento da hospitalizagdo. OBJETIVO: Este estudo teve por objetivo determinar a
prevaléncia de obesidade sarcopénica em individuos com 60 anos ou mais
hospitalizados. METODOLOGIA: Tratou-se de um estudo transversal, observacional
e quantitativo, realizado no Conjunto Hospitalar de Sorocaba no periodo de
setembro de 2024 a agosto de 2025. O estudo avaliou as caracteristicas
sociodemograficas, clinicas e as variaveis que compdem o fenétipo de obesidade
sarcopénica. O risco de sarcopenia e a presenga de obesidade sarcopénica foram
determinados por ferramentas de triagem (questionario SARCalF) e de diagndstico
(FPP e BIA). RESULTADOS: Participaram da pesquisa 147 pacientes idosos
hospitalizados, sendo 75 mulheres (51,02%) e 72 homens (48,98%), com idades
entre 60 e 91 anos (média de 70,31 = 7,14 anos). Observou-se predominancia de
sobrepeso (n=88; 59,86%) entre os pacientes, que declararam boa aceitacao da
dieta (n=129; 87,75%). A ferramenta SARC-CalF apontou risco de sarcopenia em 46
(31,30%) pacientes idosos hospitalizados, sendo 24 mulheres e 22 homens. O teste
de FPP identificou reducdo da massa muscular esquelética em 12 pacientes, sendo
8 mulheres e 4 homens. Por fim, o exame de bioimpedancia identificou sarcopenia
em 2 (duas) pacientes. CONCLUSAO: Observou-se dentre os pacientes com
sobrepeso e obesidade, 31,30% apresentaram risco de desenvolvimento de
sarcopenia, 12% mostraram provavel presenca de sarcopenia e 1,36% foram
diagnosticadas com sarcopenia- obesidade sarcopénica.



ANALISE DA PREVALENCIA DA SINDROME DE LI-FRAUMENI ATRAVES DE
MUTACOES DO GENE TP53 NOS PACIENTES COM DIAGNOSTICO DE
CARCINOMA DE CORTEX DA ADRENAL NO HOSPITAL GPACI (GRUPO DE
PESQUISA E ASSISTENCIA AO CANCER INFANTIL)

CYNTIA WATANABE- ORIENTADORA
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MANUELA BRAGA DE OLIVEIRA- AUTORA
GABRIELA MARUCI FABRICIO- AUTORA

Palavras-Chave: Carcinoma de Cértex da Adrenal, Sindrome de Li-Fraumeni,
Proteina supressora de tumor p53, Mutagao em linhagem germinativa,
Pesquisa molecular

Introdugdo: A Sindrome de Li-Fraumeni (LFS) é uma doenga autossdémica
dominante causada por mutagdo no gene TP53, que compromete a produgio
de proteinas inibidoras da proliferacao celular e induzem a apoptose,
favorecendo a carcinogénese. A incidéncia do Carcinoma de Cortex da Adrenal
(CCA) pediatrico no Sul do Brasil & 15 vezes maior do que em todo o mundo.
Estudos recentes mostram que uma variante no supressor de tumor XAF1 E134*
possa ser um fator responsavel pelo fendtipo mais agressivo do que apenas a
presenca da mutacdoisolada do TP53-R337H. Objetivos da pesquisa:identificar
pacientes com CCA atendidos no Hospital GPACI (Grupo de Pesquisa e
Assisténcia ao Cancer Infantil) que ndo realizaram pesquisa molecular; além
disso, realizar a triagem nos participantes de maneira gratuita, em parceria com
Laboratdrio Molecular Oncology Center (Instituto de Ensino e Pesquisa (IEP),
Hospital Sirio-Libanés (HSL)). Visando avaliar distribuicao geografica dos
pacientes com mutagao no gene TP53 com diagndstico de CCA no Hospital
GPACI. Metodologia: estudo de campo realizado através da analise de material
obtido de criancas diagnosticadas com CCA no Hospital GPACI com extensdo a
familiares de primeiro grau destes. A triagem foi realizada por PCR em tempo
real para as variantes TP53 p.R337H e XAF1 p.E134*, ou seja, o teste é capaz de
identificar exclusivamente a variante R33H7 no gene TP53 e a variante p.134* no
gene XAF1. Os resultados foram utilizados para relacionar a LFS com os casos
de CCA na regido do DRS XVI do Estado de S&do Paulo.Resultados alcancados:
Foram analisadas amostras de sangue de 4 pacientes e 6 familiares atendidos
pelo hospital GPACI para identificar as variantes genéticas TP53 p.R337H e XAF1
p.E134* Todos os pacientes (100%) apresentaram a variante TP53 p.R337H e
75% deles também carregavam a variante XAF1 p.E134* Entre os familiares,
33,3% foram identificados com a variante TP53 p.R337H, enquanto nenhum
apresentou a variante XAF1 p.E134* Observou-se a alta prevaléncia de casos
de CCA associados a LFS, correlacionados geograficamente com a DRS XVI,
além de associacdo entre mutacoes nas variantes TP53 p.R337H e XAF1
p.E134* Esses dados reforcam a necessidade de alertar Pediatras,
Oncologistas pediatricos e Endocrinologistas pediatricos sobre a importancia
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de se reconhecer e encaminhar para tratamento especializado os pacientes
com suspeita de CCA e possivel LFS devido a sua alta prevaléncia na regiao.



ESCALA DE COMA DE GLASGOW E LESAO CEREBRAL TRAUMATICA:
CORRELACIONANDO GRAVIDADE COM RESULTADOS
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MARIANNA MARSSARO CORTEZ- AUTORA
MAITE CRISTINA LEITE NETO- AUTORA
RAYNARA PEREIRA CAMARGO- AUTORA
VANESSA SINHORINI- AUTORA
ISABELA BARROS- AUTORA

Palavras-Chave: Traumatismo Cranioencefalico; Escala de Coma de Glasgow;
Tomografia Computadorizada; Progndstico; Trauma.

“INTRODUCAO” O Traumatismo Cranioencefalico (TCE) é uma das principais
causas de morbidade e mortalidade no trauma, frequentemente associado a
sequelas neuroldgicas graves ou morte. “METODOS” Este estudo retrospectivo
e descritivo analisou, ao longo de um ano, os prontudrios de pacientes com
Escala de Coma de Glasgow (ECG) = 12 atendidos em um Centro de Trauma
Nivel I, com o objetivo de correlacionar os escores da ECG com achados de
tomografia computadorizada (TC) e desfechos clinicos. “RESULTADOS” Foram
avaliados 30 pacientes, sendo que 22 apresentaram diagndstico confirmado de
TCE. Entre estes, 68,2% tinham escore < 8, indicando alto risco de
complicagcdes graves. Os acidentes automobilisticos foram o principal
mecanismo de trauma (77,3%), seguidos por agressdes fisicas (18,2%) e
quedas (4,54%). Alteragdes significativas na TC foram identificadas em 40,8%
dos casos, destacando-se edema cerebral e hemorragia intraparenquimatosa
(44,44%) e hemorragia subaracnoide (33,32%). A taxa de mortalidade foi de
27,2%, concentrada nos casos graves. “CONCLUSAO” Os resultados
confirmam a forte associacao entre baixos escores na ECG, maior gravidade das
lesGes e piores desfechos clinicos, reforcando a importancia do diagndstico
precoce, uso de protocolos baseados em evidéncias e medidas preventivas
para reduzir a incidéncia de TCE grave.



SINDROME DE KLIPPEL-TRENAUNAY-WEBER ASSOCIADA A PE TORTO
CONGENITO: UM RELATO DE CASO
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Palavras-Chave: P¢ Torto Equinovaro; Sindrome de Klippel-Trenaunay-Weber;
Tenotomia; Malformacdes Vasculares.

INTRODUGCAO A Sindrome de Klippel-Trenaunay-Weber (KTW) é uma condigdo
vascular congénita rara, caracterizada por malformacgdes capilares, dilatacdes
venosas e crescimento assimétrico de tecidos, principalmente nos membros
inferiores. Sua causa exata é desconhecida, mas pode estar relacionada a
alteracbes genéticas. Clinicamente, apresenta hipertrofia assimétrica, varizes e
risco de trombose e sangramentos. O tratamento visa controlar sintomas e
prevenir complicagdes vasculares. O Pé Torto Congénito (PTC) é uma
deformidade tridimensional do pé, que afeta cerca de 1 a 2 em cada 1.000
nascimentos, sendo detectavel precocemente na gestacdo. O método Ponseti,
que usa manipulacdes e gessos seriados seguido de orteses, é o tratamento
padrdo, com alta taxa de sucesso quando iniciado precocemente. Ndo ha
relatos na literatura da associacao entre KTW e PTC. Este caso visa discutir a
viabilidade do tratamento ortopédico, especialmente a tenotomia percuténea,
nessa rara combinagcdo. RELATO DE CASO E.S.O, 9 meses e 17 dias, sexo
masculino, atendido pela primeira vez com 1 més e 26 dias com diagndstico de
Pé Torto Congénito e Sindrome de Klippel-Trenaunay a direita. A gestacao foi
sem complicagbes relevantes, e o parto cesareo ocorreu as 39 semanas. Ao
exame, apresentava hipercrescimento do membro inferior direito e PTC a
direita. Ultrassom de quadril indicou grau 1A bilateral segundo o método de
Graf. Iniciou tratamento com meétodo Ponseti, com cinco trocas de gesso
semanais, alcancando 70° de abducéo e 0° de dorsiflexdo. Aos 3 meses e 7 dias,
realizou tenotomia percutanea do tenddo de Aquiles sem complicagdes,
seguida de gesso inguinopodalico por 3 semanas. Posteriormente, utilizou
ortese de Dennis-Browne 23 horas/dia por trés meses, ajustada conforme
evolugao. Houve lesdo leve no dorso do pé direito, tratada com afrouxamento
da értese e protecao, com resolugcdo em uma semana.A dorsiflexdo manteve-se
em 30° inicialmente, chegando a 45° posteriormente, e abdugdo em 70°. O
desenvolvimento neuropsicomotor foi adequado, com marcos esperados para
a idade. Na ultima avaliacdo, a deformidade permaneceu corrigida e o
acompanhamento foi programado trimestralmente. CONCLUSAO Conclui-se,
entdo que este relato contribui para a literatura médica ao demonstrar que o
tratamento ortopédico do PTC, baseado no método de Ponseti e
complementado pela tenotomia percutidnea do tendao de Aquiles, pode ser
eficaz e seguro em pacientes com Sindrome de Klippel-Trenaunay-Weber, desde
que conduzido com acompanhamento multidisciplinar e atengéo especial as
particularidades vasculares da sindrome.



ANEURISMA ROTO DE ARTERIA POPLITEA DIREITA COM EVOLUGAO PARA
SINDROME COMPARTIMENTAL E COMPLICAGOES SISTEMICAS: RELATO DE
CASO
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Introducao: Aneurismas de artéria poplitea correspondem aos aneurismas
periféricos mais comuns, porém sua evolugao para sindrome compartimental é
rara e potencialmente grave. Essa complicacao decorre, geralmente, da rapida
expansdo de hematoma e consequente aumento da pressao
intracompartimental, podendo resultar em isquemia e perda funcional do
membro. Relato do caso: Paciente masculino, 68 anos, hipertenso, diabético,
ex-tabagista e com fratura prévia de tibia direita, admitido com diagndstico de
aneurismaroto de artéria poplitea direita. Apresentava dor e edema em joelho e
pé direitos. Exames de imagem evidenciaram aneurisma extenso (até 6,9 cm),
placas ateromatosas sem estenose significativa e fluxo monofasico nas artérias
distais do membro acometido. Evoluiu com trombose venosa profunda e
sindrome compartimental, sendo submetido a bypass femoro-popliteo (infra) e
fasciotomia, além de multiplos procedimentos cirurgicos subsequentes para
controle da lesdo e fechamento definitivo. Durante a internagao, apresentou
farmacodermia e insuficiéncia renal aguda (KDIGO 3), provavelmente
relacionadas ao uso de vancomicina, com reversdao apds suspensao do
farmaco. Conclusdo: A associagado entre aneurisma de artéria poplitea e
sindrome compartimental € incomum, mas exige diagndstico e intervencao
precoces, dada a elevada morbidade e risco de amputacéo. Este caso contribui
para o registro clinico dessa apresentacao rara, reforgcando a importancia da
abordagem rapida e multidisciplinar para otimizar o prognéstico.



TRAUMA CONTUSO EM HOSPITAL TERCIARIO: PERFIL CLINICO E
AVALIAGAO DO TRATAMENTO NAO OPERATORIO (TNO) EM CASOS
ATENDIDOS EM SERVIGO DE REFERENCIA
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Palavras-Chave: Trauma abdominal; Tratamento ndo operatdrio; Lesoes de
visceras sélidas

INTRODUCAO: O Tratamento Ndo Operatério (TNO) em pacientes vitimas de
trauma consiste na gestdo conservadora e lesdes, especialmente em 6rgaos
solidos, baseada na estabilidade clinica e monitoramento rigoroso, visando
evitar cirurgias desnecessarias e complicagbdes associadas. OBJETIVOS: Este
estudo teve como objetivo descrever o perfil de pacientes vitimas de trauma
submetidos a Tratamento Nao Operatdrio (TNO) em um hospital universitario
terciario entre 2024 e 2025, analisando os mecanismos de trauma, a ocorréncia
de lesbes e o desfecho do tratamento, oferecendo subsidios para a otimizacao
de protocolos assistenciais e para a tomada de decisoes clinicas em servigos
de urgéncia e emergéncia. METODO: Estudo retrospectivo, observacional e
descritivo, baseado na analise de dados de 125 pacientes vitimas de trauma
submetidos a TNO entre 2024 e 2025. Foram avaliadas variaveis
sociodemogréficas, clinicas e desfechos clinicos. Os dados foram extraidos de
prontudrios e organizados para analise estatistica descritiva. RESULTADOS:
Foram estudados 125 pacientes vitimas de trauma em TNO, com
predominadncia do sexo masculino (78,4%), totalizando 98 homens e 27
mulheres. A média de idade foi de 35 anos e o tempo médio de internacao
hospitalar foi de 6,1 dias. Os principais mecanismos de trauma foram colisées
automobilisticas (58,4%), seguidas por quedas (20,8%), agressdes (7,2%),
atropelamentos (6,4%), capotamentos (3,2%) e ferimentos por arma branca ou
de fogo, no quadrante superior direito do abdome (4,0%). Os érgaos atingidos
foram o figado (57,6%), seguido pelo bago (44,8%) e rins (31,2%), com lesdes da
glandula adrenal em 2,4%. As lesGes hepaticas foram predominantemente de
grau 2 (61,1%), seguidas por grau 3 (27,8%). Lesbes esplénicas foram mais
frequentes no grau 2 (67,8%) e grau 3 (39,3%). Lesdes renais ocorreram
predominantemente no grau 3 (53,8%) e grau 2 (30,8%). Para diagndstico, a
tomografia computadorizada de abdome foi o exame mais utilizado. Dos casos
estudados, 120 pacientes receberam alta e 5 faleceram de causas nao
relacionadas ao TNO, resultando em uma taxa de mortalidade de 4%.
CONCLUSOES: O estudo confirmou a seguranca e eficacia do TNO em traumas,
com predomindncia de homens jovens, colisdes e lesbes hepaticas grau 2.
Casos selecionados de trauma penetrante também tiveram sucesso, sem



mortalidade relacionada ao TNO, reforcando seu papel na otimizacdo de
protocolos assistenciais.



ANEURISMA DE ARTERIA AORTA ABDOMINAL INFRA-REANAL RELATO DE
CASO
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Introducgédo: O aneurisma da aorta abdominal (AAA) € o aneurisma aértico mais
frequente, com maior prevaléncia em individuos acima de 60 anos, e definido
como dilatacao localizada e permanente do vaso, com aumento =2150% do
didmetro normal. Entre os principais fatores de risco destacam-se
aterosclerose, idade avangada, histérico familiar e hipertensdo. A dulcera
penetrante de aorta, caracterizada pela ulceracao da camada intima e ldmina
média sobre placa aterosclerética, € complicagdo incomum que pode levar a
ruptura. Relato do caso: Paciente feminina, 59 anos, hipertensa, apresentou dor
lombar irradiada para flanco esquerdo ha 18 dias, associada a febre e vbmitos.
Exame fisico com abdome globoso, doloroso a palpacéao, sem sinais de irritagao
peritoneal. Tomografia abdominal evidenciou ateromatose aorto-iliaca.
Angiotomografia revelou AAA infrarrenal (37 mm de didmetro, 67 mm de
extensdo), localizado 30 mm distal a artéria mesentérica superior, com sinais
sugestivos de ulcera penetrante em parede posterior. A paciente foi submetida
a aneurismectomia de aorta abdominal com prétese de Dacron (aorto-adrtica)
em 04/10/2024, evoluindo sem dor lombar no pds-operatério e recebendo alta
hospitalar apds 5 dias, com seguimento ambulatorial. Conclusdo: A associacao
de AAA com Ulcera penetrante é rara e aumenta substancialmente o risco de
ruptura, exigindo diagndstico precoce e intervengao cirdrgica imediata. Este
caso ilustra a importancia da investigacao detalhada e da abordagem cirurgica
oportuna em complicagdes ndo convencionais do AAA, contribuindo para a
reducido da morbimortalidade.



AVALIAGAO DA PREVALENCIA E RISCOS ASSOCIADOS A SINDROME
HIPERTENSIVA DA GESTAGAO EM GESTANTES COM DISTURBIOS NO
METABOLISMO DA GLICOSE
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Palavras-Chave: Diabetes Mellitus; Hipertensao na Gravidez; Diabetes
Gestacional; Complicagdes na Gravidez; Desfechos Neonatais.

Introdugédo: O diabetes mellitus (DM) engloba disturbios metabdlicos
caracterizados por hiperglicemia crbnica, decorrente de deficiéncia na
secrecao ou acao da insulina, associando-se a complicacbes organicas e
elevada morbimortalidade materno-fetal. Durante a gestacdo, o DM,
especialmente o gestacional (DMG), e a hipertensao arterial (HA) configuram
condicdes de alto risco, sendo a pré-eclampsia uma das principais causas de
morte materna no Brasil. A coexisténcia dessas doencgas potencializa
complicacgdes perinatais, exigindo abordagem multiprofissional e protocolos de
rastreamento rigorosos. Objetivo: Avaliar a prevaléncia e os desfechos da
sindrome hipertensiva da gestacdo em gestantes com distdrbios no
metabolismo da glicose atendidas no Conjunto Hospitalar de Sorocaba (CHS).
Métodos: Estudo observacional prospectivo com 81 gestantes acompanhadas
no ambulatdrio de Endocrinologia do CHS, entre outubro/2024 e julho/2025.
Foram coletados dados clinicos, obstétricos, laboratoriais e neonatais por meio
de prontudrios e fichas padronizadas, analisados com BioStat 5.3. A
classificacdo do peso ao nascer seguiu a curva INTERGROWTH-21st.
Resultados: A média etaria foi de 31,4+ 7,1 anos, com IMC médiode 34,5+ 7,9
kg/mz. Adistribuicao dos disturbios glicémicos foi: DMG (50%), DM2 (25%), DM1
(16%) e DM manifesto (9%). Hipertensao prévia ocorreu em 44,4% dos casos;
sedentarismo em 79,7%. Os desfechos foram avaliados em 42 gestantes,
divididas em trés grupos: G1 (DM sem HA, n=14): idade gestacional média ao
parto 37s+4d, 71,4% cesareas, 85,7% RN a termo, 14,3% grandes para idade
gestacional (GIG), 21,4% hipoglicemia neonatal; G2 (DM + HA, n=21): IG média
37s+3d, 76,2% cesareas, 81% RN a termo, 23,8% GIG, 9,1% hipoglicemia; 1
6bito fetal por agenesia renal bilateral; e G3 (DM1, n=7): IG média 35s+3d, 85,7%
cesareas, 71,4% prematuros, 42,9% GIG, 28,6% pequenos para idade (PIG),
71,4% desconforto respiratorio, 57,1% hipoglicemia e 71,4% Apgar <7 no 1°
minuto. Conclusao: Gestantes com disturbios glicémicos, sobretudo as com
DM1 ou associadas a HA, apresentam desfechos materno-fetais mais graves,
com maiores taxas de prematuridade, complicagdes neonatais e cesareas. Os
achados reforcam a necessidade de acompanhamento especializado e
intervengbes em habitos de vida como estratégia preventiva, além do manejo



intensivo em centros de referéncia para reduzir riscos e melhorar a saude
materno-infantil.



RELATO DE CASO_SUCESSO NO MANEJO NAO OPERATORIO DE TRAUMA
RENAL GRAVE
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INTRODUGCAO: Traumas penetrantes causados por objetos cortantes, como
armas de fogo ou armas brancas, provocam ferimentos profundos. Este caso
envolve trauma renal decorrente de ferimento penetrante, tratado com manejo
nao operatério (MNO). Embora menos comuns, os traumas renais penetrantes
requerem cuidados especiais, com prioridade para a estabilidade
hemodindmica, orientando condutas como a realizacdo de tomografia
computadorizada. Pacientes hemodinamicamente estaveis podem ser tratados
de forma conservadora, com monitoramento. O manejo nao operatoério é eficaz,
especialmente em casos causados por armas brancas. Para pacientes estaveis,
mas com alto risco de sangramento, pode ser necessaria intervengao precoce.
Um cateter ureteral pode ser utilizado caso ocorra extravasamento urinario.
RELATO DE CASO: Paciente masculino, 48 anos, foi atendido pelo SAMU e
admitido no hospital devido a um ferimento penetrante na regiao da fossa iliaca
(2 cm) e outro no flanco direito (5 cm). Durante o transporte, foi administrado 1
g de acido tranexdmico. Na avaliagcéo inicial, o paciente apresentava pressao
arterial de 100/69 mmHg, frequéncia cardiaca de 86 bpm e saturacao de
oxigénio de 98%. O abdome apresentava dor a palpacdo. A avaliacédo
neurolégica indicou Escala de Coma de Glasgow (ECG) 14, com pupilas
isocdricas e fotorreativas. A coluna vertebral estava estavel e indolor, com
ferimentos incisos-contusos nos flancos e regido inguinal. A tomografia
abdominal revelou laceracdes corticais renais profundas no lado direito, com
extravasamento de contraste do sistema coletor, compativel com trauma renal
grau |V, associado a volumoso hematoma perirrenal. O rim esquerdo estava
preservado, sem dilatacdo dos sistemas pielocaliciais. O paciente recebeu
transfusdo sanguinea e, apods dois dias de internagdo, encontrava-se
hemodinamicamente estavel, com boa tolerancia a dieta oral e sem queixas. O
cateter de Foley apresentou diurese clara, e o paciente manteve micgao
espontdnea apds sua remocado. Recebeu alta com agendamento no
ambulatdrio de urologia para acompanhamento do stent duplo J colocado no
ureter direito. DISCUSSAO: Este caso envolve trauma renal grau IV, que
normalmente requer cirurgia devido a riscos como sangramento e insuficiéncia
renal. Entretanto, o paciente manteve estabilidade clinica, permitindo manejo



nao operatério — algo raro em lesbes tdo graves. Embora a cirurgia seja
frequentemente necessaria, o tratamento conservador pode ter sucesso em até
50% dos pacientes estaveis. O uso do stent duplo J para o extravasamento
urinario foi apropriado, e 0 acompanhamento rigoroso é fundamental para a
recuperacdo. Em concluséo, este caso demonstra a possibilidade de manejo
conservador de trauma renal grave, com bons resultados quando h3a
monitoramento adequado e estabilidade hemodindmica.



MIOBLASTOMA DUODENAL, UM RELATO DE CASO
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Palavras-Chave: Tumor de células granulares; Ictericia; Mioblastoma;
Duodeno; Gastroduodenopancreatectomia.

INTRODUGCAO: Tumores de células granulares (GCT) sdo neoplasias raras,
originadas provavelmente de células de Schwann. Apresentam maior
incidéncia na lingua, pele e tecido subcuténeo, sendo raro seu acometimento
no trato gastrointestinal, que representa cerca de 11% dos casos. Entre as
localizagdes gastrointestinais, o duodeno é um dos sitios menos frequentes.
RELATO: Paciente masculino, 60 anos, com dor abdominal e ictericia
recorrente. Tomografia evidenciou massa no processo uncinado do pancreas e
dilatagcdo ductal. Foi submetido a gastroduodenopancreatectomia. Exame
anatomopatologico revelou tumor de células granulares duodenal, proximo a
papila de Vater, com obstrugcdo do colédoco terminal. Imuno-histoquimica
confirmou baixo indice proliferativo e origem neural. DISCUSSAO: GCTs
gastrointestinais sdo geralmente assintomaticos e tratados por excisao local,
mas tumores periampulares ou que causem obstrucdo biliar podem exigir
resseccoes mais extensas, como a gastroduodenopancreatectomia. A raridade
e localizagdo do tumor dificultam diagndstico e manejo, reforcando a
necessidade de abordagem multidisciplinar. CONCLUSAOQ: Este caso raro de
GCT duodenal ilustra a importancia do diagndstico precoce e da escolha
cirdrgica adequada para garantir remogdo completa e evitar complicacoes,
contribuindo para o manejo de tumores duodenais incomuns.



PREVALENCIA DA OBESIDADE INFANTIL EM CRIANGCAS COM DEFICIENCIA
INTELECTUAL

ALCINDA NIGRI- ORIENTADORA
ANA LAURA DE SOUZA BRAATZ MUZEL- AUTORA

Palavras-Chave: Obesidade infantil; Deficiéncia intelectual; Diabetes mellitus
tipo 2; Trissomia 9p; Pediatria.

INTRODUGAO: A obesidade infantil € um problema de sautde publica global. No
Brasil, afeta cerca de 3% das criangcas menores de 5 anos, 15% entre 5 e 9 anos
e aproximadamente 10% dos adolescentes. Entre individuos com deficiéncia
intelectual, o risco é 1,54 a 1,8 vezes maior, influenciado por ingestao caldrica
excessiva, sedentarismo, uso de psicotrépicos, barreiras a pratica de atividade
fisica adaptada e auséncia de acompanhamento nutricional adequado. RELATO
DO CASO: Paciente do sexo feminino, 15 anos, portadora de trissomia do braco
curto e parte do brago longo do cromossomo 9 (47,XX), com atraso
neuropsicomotor grave e dependéncia total para as atividades diarias.
Encaminhada ao ambulatdério de endocrinologia pediatrica para investigacao de
sobrepeso e diagndstico de diabetes mellitus a esclarecer. Historia de menarca
aos 14 anos, auséncia de pratica regular de atividade fisica e dieta composta
por alimentos basicos, porém hipercaldricos. Em uso de gliclazida e
metformina; previamente tratada com insulina. Peso: 64 kg; estatura: 1,50 m;
IMC: 28,44 kg/m’ (obesidade). Exames laboratoriais: producdo normal de
insulina endégena, porém glicemia de jejum e hemoglobina glicada elevadas.
DISCUSSAO: A trissomia 9p é uma alteracdo cromossdmica rara, de ampla
variabilidade fenotipica, incluindo deficiéncia intelectual, dismorfismos
craniofaciais e alteragcdes digitais. A obesidade, de etiologia multifatorial,
resulta da interacao entre fatores genéticos, ambientais e comportamentais,
sendo diagnosticada por IMC, circunferéncia abdominal e dobras cutaneas. No
caso apresentado, embora o IMC nao represente obesidade grave, ja ha
repercussoes metabdlicas sugestivas de diabetes mellitus tipo 2 (DM2). Em
criancas e adolescentes, a obesidade esta associada a complicagdes precoces
como DM2, dislipidemia e hipertensdo arterial, agravando as limitacdes
decorrentes da deficiéncia intelectual. Estudos apontam incidéncia crescente
de DM2 em adolescentes obesos, especialmente do sexo feminino,
frequentemente associada a obesidade grave e aumento da circunferéncia
abdominal. CONCLUSAOQ: Criancas com deficiéncia intelectual apresentam
maior risco de obesidade devido a multiplos fatores interligados, que dificultam
a prevencao e o manejo. Estratégias preventivas e terapéuticas devem priorizar
alimentacao equilibrada, incentivo a pratica de atividade fisica adaptada,
educacdo em salde para cuidadores e avaliacdo da capacidade de
consentimento do paciente. Tais medidas visam reduzir complicagbes
metabdlicas, como DM2, além de promover qualidade de vida, inclusao social
e maior autonomia funcional.



PERFIL SOCIODEMOGRAFICO E CLINICO DAS GESTANTES DE ALTO RISCO
DO CONJUNTO HOSPITALAR DE SOROCABA - SP (CHS)

SUZANA GUIMARAES MORAES- ORIENTADORA
LIVIAMORO- AUTORA
MARIA FERNANDA MORAIS E SILVA- AUTORA
LAIS SARTI CAMARGO- AUTORA

Palavras-Chave: Gestagcao de alto risco; Atengao pré-natal; Salde materna;
Determinantes sociais da saude

INTRODUCAO: A gestacdo é um evento reprodutivo que causa alteracdes que,
embora naturais, devem ser acompanhadas através de consultas pré-natais.
Esse atendimento pré-natal deve ser dividido de acordo com o risco obstétrico
de cada paciente. OBJETIVOS: caracterizar o perfil sociodemografico e clinico
das gestantes de alto risco atendidas no Ambulatdério de Especialidades do
Conjunto Hospitalar de Sorocaba (CHS), identificando fatores de risco
obstétrico e avaliando praticas relacionadas ao pré-natal. METODOS: estudo
observacional, de abordagem quantitativa e qualitativa, de natureza descritiva,
realizado por meio de entrevista semiestruturada com 72 gestantes atendidas
no ambulatdrio de pré-natal de alto risco do CHS entre setembro/2024 e
agosto/2025. RESULTADOS: observou-se que um tergco das participantes
apresentava idade acima de 35 anos, a maioria era branca ou parda e mais da
metade das desempregadas possuia baixa escolaridade. Verificou-se que
73,6% encontravam-se no terceiro trimestre e mais de 90% detectaram a
gestacao no primeiro trimestre, sendo que o acompanhamento prévio em
unidades basicas de saude aumentou em cerca de trés vezes a chance de
descoberta precoce. Entre as nado primigestas, 42,6% relataram gestacdes
anteriores de alto risco. As principais causas para a atual classificagcdo como
alto risco foram o diabetes mellitus gestacional ou risco elevado para seu
desenvolvimento (23,6%) e a sindrome hipertensiva gestacional (22,2%). Os
antecedentes clinicos mais observados foram obesidade (46,4%) e hipertensao
arterial crbnica (28,6%). Observou-se alta cobertura de exames pré-natais,
embora respostas de “nao realizacdo” possam refletir falhas na comunicacao
médico-paciente. CONCLUSAO: o perfil identificado evidencia a necessidade
de ag¢des preventivas e manejo precoce de fatores de risco, aliados a um pré-
natal integral e comunicativo, visando melhorar a adesdo e os desfechos
materno-fetais.



INTERFERENCIA DA INTELIGENCIA ARTIFICIAL NA SAUDE DO CLIENTE
PEDIATRICO

SANDRO BLASI ESPOSITO - ORIENTADOR
IAGO VINICIUS DE QUEIROZ VIEIRA- AUTOR

INTRODUGCAO: A inteligéncia artificial (IA) é a inteligéncia de maquina que tem a
capacidade de aprender e fazer previsdées. Contudo, questiona-se a capacidade
da IA em gerar diagnodsticos precisos e capazes de ajudar individuos que tém
pouco conhecimento sobre saude, se podem ser benéficos ou impactar a
relacdo médico paciente. A partir disso surge o guestionamento se a IA
consegue interferir na saude dos pacientes pediatricos por meio de respostas
fornecidas aos tutores. OBJETIVO: O objetivo deste estudo sio investigar
presenga de interferéncia no tratamento dos pacientes pediatricos devido
pesquisa na IA prévia ou posteriormente a atendimento médico. Tendo como
especifico identificar se houve a utilizagdo da IA em algum momento do
tratamento; e identificar se as informacgcdes da IA fizeram questionar o
tratamento. METODO: Trata-se de uma pesquisa quantitativa e descritiva,
realizado em dois hospitais publicos de Sorocaba-SP, no setor de pediatria.
Participaram do estudo responsaveis pelos pacientes. Foi aplicado um
questionario para obter dados socioeconémicos e para avaliar o uso da IA foi
utilizado questdes de multipla escolha com a escala de Likert. Os dados foram
analisados por meio do teste qui-quadrado de Pearson e Teste exato de Fisher
buscando algum resultado significativo. Utilizou-se a regressdo ordinal pelo
modelo logit (ologit) para analisar a associagao entre variaveis independentes e
uma variavel dependente de natureza ordinal. RESULTADO: Participaram do
estudo 65 responsaveis. A pesquisa revelou que o grupo de 30-40 anos confia
mais nas respostas da IA que os mais jovens. Foi ilustrado que os responsaveis
nao conversam com o médico sobre o conteldo da IA e ndo acreditam terem
tido prejuizo no tratamento. AlA influencia a percepgao sobre o tratamento, mas
nao substitui o profissional de saude. O uso é visto como complementar, € a
auséncia de didlogo clinico pode ocultar informagdes incorretas,
representando um risco potencial. CONCLUSAO: A inteligéncia artificial
influencia indiretamente o cuidado pediatrico ao moldar a percepcao dos
responsaveis, mesmo sem romper a relacdo médico-paciente. A confiangca na
IA aumenta com a idade. Apesar de nao relatarem prejuizo, muitos nao
compartilham as informagdes com os médicos, o que pode ocultar erros.



DESENVOLVIMENTO DE MATERIAL DIGITAL DE APOIO AO AUTOCUIDADO
PARA PESSOAS COM DIABETES

MARIA VALERIA PAVAN- ORIENTADORA
NICOLI ABRAO FASANELLA - COORIENTADORA
AMANDA BEATRIZ DE OLIVEIRA GARCIA- AUTORA
ISABELLA CHARABE DE GODOI- AUTORA

Palavras-Chave: Diabetes Mellitus. Autocuidado. Educacédo em Saude.
Atencao Primaria a Saude

INTRODUCAO: O Diabetes Mellitus (DM) é uma doenca crénica de alta
prevaléncia, afetando cerca de 16,8 milhées de adultos no Brasil, e
frequentemente associada a comorbidades que dificultam o autocuidado.
Materiais educativos podem auxiliar no autogerenciamento da condicéo.
OBIJETIVO: Desenvolver material educativo digital de apoio ao autocuidado para
pessoas com DM, METODO: Trata-se de um estudo transversal, exploratorio,
qualitativo e quantitativo realizado com pessoas com DM e com profissionais
de saude do municipio de Sorocaba. Foram considerados elegiveis para o
estudo pessoas com DM, maiores de 18 anos, e profissionais da saude do
municipio que concordaram em participar do estudo, com confirmagao através
da assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. O material foi
disponibilizado por meio de questionarios no Google Forms, sendo coletada a
impressdo dos participantes ao final em escala Likert de 1 a 5, em que 5
representava a avaliacdo mais favoravel. RESULTADOS: Entre os pacientes com
DM foram obtidas 95 respostas, com média de idade de 50,2 anos (DP=16,1),
predominando o sexo feminino (66,3%). Do total, 53,7% referiram ter DM, 87,3%
consideraram validas as informacdes recebidas e 78,9% consideraram
importante receber conteudos sobre o tema. Entre os profissionais de saude,
foram obtidas 87 respostas, com tempo médio de formado de 18,2 anos
(DP=15,2), 59,8% do sexo feminino, sendo 64,4% médicos, 12,6% enfermeiros,
8% educadores fisicos e 2,3% nutricionistas. Mais da metade (55,2%) atuava na
atencao primaria no SUS; 97,7% consideraram validas as informacgoes e 90,8%
apontaram como importante receber novos contetidos. CONCLUSAO: Os
resultados demonstraram que o material educativo atendeu ao publico-alvo e
despertou interesse nos conteudos abordados. Evidencia-se a necessidade de
ajustes pontuais, maior divulgacdo dos materiais e sistematizagcido para envio
regular, visando ampliar o alcance e fortalecer a promog¢éo do autocuidado em
DM.



HEMORRAGIA DIGESTIVA ALTA VARICOSA DE CAUSA ALCOOLICA -
ANALISE DOS CASOS ATENDIDOS NO CONJUNTO HOSPITALAR DE
SOROCABA

JOSE MAURO DA SILVA RODRIGUES- ORIENTADORA
RAYNARA PEREIRA CAMARGO- AUTORA
VANESSA APARECIDA SINHORINI- AUTORA
Palavras-Chave:

INTRODUCAO A hemorragia digestiva alta (HDA) ocorre acima do angulo de
Treitz e tem alta morbidade e mortalidade. As causas principais sdo varizes
associadas a cirrose e ulcera péptica. A hipertensao portal causa varizes
esofagogastricas, classificadas pelo tamanho, com maior risco de sangramento
em varizes maiores. A endoscopia é o exame padrao para rastreamento. O
tratamento envolve estabilizagcdo clinica e ligadura elastica para controlar e
prevenir sangramentos. OBJETIVO Analisar os casos atendidos com hemorragia
digestiva alta varicosa de causa alcodlica no CHS - Conjunto Hospitalar de
Sorocaba, verificando a epidemiologia e a etiologia desses pacientes. Verificar
o tratamento clinico e endoscépico realizado, analisando as respectivas taxas
de sucesso. METODOLOGIA Estudo transversal prospectivo com dados clinicos
e epidemiolégicos depacientes adultos com HDA varicosa alcodlica, atendidos
em 6 meses na URE -CHS. Dados coletados de prontudarios e analisados
estatisticamente com testes apropriados e margem de erro de 5%, usando
STATA®. A pesquisa obteve aprovagcao ética e seguiu protocolos de
confidencialidade. RESULTADOS Foram estudados 102 casos de hemorragia
digestiva alta (HDA), dos quais 2 foram excluidos por idade (menores de 18
anos) e 70 por causas hao varicosas, resultando em 30 pacientes com HDA de
origem varicosa. Esses pacientes foram divididos em dois grupos: 22 com HDA
varicosa de causa alcodlica e 8 com causa nao alcodlica.



INCIDENCIA E PREVALENCIA DO DIAGNOSTICO DE SIFILIS E HIVEM
POTENCIAIS DOADORES DE SANGUE NO MUNICIiPIO DE SOROCABA

MERCIA TANCREDO- ORIENTADORA
GIOVANNA JACO MOTA CAVALHEIRO- AUTORA
TAINA YUMI TOKUYOSHI- AUTORA

Palavras-Chave: Hemoterapia. Sifilis. HIV. Doacao de Sangue. Educacdo em
saude

INTRODUCAO: As infecgbes sexualmente transmissiveis (ISTs) continuam
sendo um problema de saude publica. No Brasil, em 2019, cerca de 1 milhdo de
pessoas foram diagnosticadas, com destaque para a sifilis e HIV. A sifilis pode
causar complicagbes graves, enquanto o HIV compromete o sistema
imunolégico ao atacar linfécitos. A coinfeccdo agrava o quadro clinico,
dificultando o diagnédstico e tratamento. O conceito “grupo de risco” foi
substituido por “comportamentos de risco”, que consideram que praticas
individuais e socioculturais aumentam a vulnerabilidade a essas infeccgoes.
Entre 2012 e 2022, houve mais de 1,2 milhdo de casos de sifilis e quase 382 mil
de HIV (2007-2021), especialmente no Sudeste. Em Sorocaba, entre 2020 e
2021, foram notificados 824 casos de sifilis e 337 de HIV, ressaltando a
importancia da prevencao e do diagndstico precoce. OBJETIVOS: Caracterizar
candidatos a doacéao inaptos por HIV e/ou sifilis (2018-2023); identificar grupos
afetados e seu perfil por sexo, idade e zoneamento em Sorocaba, além de
elaborar material educativo. METODOS: Estudo observacional, analitico e
retrospectivo, com dados secundarios do Hemonucleo de Sorocaba, incluindo
doadores inaptos por HIV e/ou sifilis. Analisou-se frequéncias por idade, sexo e
procedéncia, com base em revisdo de literatura para fundamentar a
intervencao. A intervencéo incluiu acdo educativa no COLSAN, com entrega de
materiais e conscientizagdo. Pesquisa aprovada pelo CEP (CAAE n°
78509724.30000.5373), em conformidade com as Resolu¢gdes CNS n® 466/12 e
n°® 510/16. RESULTADOS: Entre 2018-2023, média anual de 33.782 doacdes,
com pico em 2021 e queda em 2020 (COVID-19). Destas, 1.482 tiveram
sorologia reagente para HIV e/ou sifilis. Sorologias alteradas cairam 61,9%, mas
HIV/sifilis mantiveram média de 247/ano. Sifilis predominou (>77%),
alcancando 84,25% em 2023. Coinfeccdo foi <1%. Predominaram homens
(59,7%) e idade 24-39 anos. O HIV representou 15,8% das alteragdes HIV/sifilis
e 6,29% do total, valores expressivos. O Retorno ao Hemonucleo foi baixo. A
Zona Norte concentrou >75% dos casos, com 84,35% de sifilis em 2023. Outras
zonas tiveram menores indices: Centro 6,82%, ZL 14,7%, ZO 20,75%, ZS
14,56%, porém ainda expressivos. CONCLUSAO: Apesar da reducéo geral das
sorologias alteradas, HIV e sifilis mantiveram-se estaveis, com predominancia
da sifilis em homens jovens adultos. A concentragdo na Zona Norte indica
influéncias socioestruturais, como a alta densidade populacional e falta de
servicos publicos. Todas as zonas apresentaram casos, mostrando que
comportamentos de risco estdo amplamente disseminados. A baixa adeséao ao



retorno reforca barreiras de acesso e estigma social. Urgem acoes educativas
continuas e territorializadas, como a deste estudo, aliando prevencao e
seguranga transfusional.



MAIO AMARELO: UM RELATO DE EXPERIENCIA

JOSE MAURO SILVA RODRIGUES- ORIENTADOR
SARAH HAUSMANN POLLI- AUTORA
RAYNARA PEREIRA CAMARGO- AUTORA
MARIA VITORIA TOLEDO- AUTORA
Palavras-Chave: Maio amarelo; Acidente de transito; Conscientizacao

INTRODUCAO O Maio Amarelo é um movimento internacional de
conscientizagao para a redugao de acidentes de transito, promovendo agdes
educativas para incentivar a seguranca viaria. Em 2024, a Liga de Emergéncia e
Trauma, em parceria com a URBES, realizou uma campanha no centro da cidade
com foco na vulnerabilidade no transito. A agao visou conscientizar motoristas,
pedestres e ciclistas sobre os riscos da imprudéncia e as possiveis
consequéncias traumaticas de acidentes. METODOLOGIA A atividade foi
realizada em um ponto estratégico de grande circulagao urbana para maximizar
o alcance dacampanha. A abordagem incluiu a exibi¢do de imagens ilustrativas
de acidentes reais, relatos sobre atendimentos a vitimas de trauma e
explicagbes detalhadas sobre lesbes comuns em colisdes e atropelamentos,
como fraturas, traumatismos cranianos e lesdes medulares. Os participantes
da Liga, treinados em atendimento pré-hospitalar, interagiram diretamente com
a populagdo, promovendo discussdes sobre medidas preventivas. Foram
abordados topicos como o uso correto do cinto de seguranga, os perigos do uso
do celular ao volante, a importadncia da atencdo redobrada nas faixas de
pedestres e os impactos da velocidade excessiva. A vulnerabilidade dos
pedestres foi um dos focos centrais da campanha.RELATO DE EXPERIENCIA A
acao teve um impacto significativo no publico, que demonstrou surpresa com
os dados apresentados e interesse em modificar habitos arriscados. Pedestres
compartilharam experiéncias de acidentes vivenciados, enquanto motoristas
refletiram sobre comportamentos inseguros. A presenca de profissionais
capacitados da Liga e a parceria com a URBES fortaleceram a credibilidade da
iniciativa, estimulando maior engajamento. Além do impacto social, a
experiéncia foi enriquecedora para os membros da Liga, permitindo a aplicagéo
pratica de conhecimentos em trauma e educagao em saude. A interacao direta
com a comunidade proporcionou um aprendizado dindmico, destacando a
importancia da comunicacao acessivel na promocao da seguranga viaria. A
acao reforcou a necessidade de campanhas recorrentes para ampliar o alcance
da conscientizagdo. CONCLUSAO O Maio Amarelo 2024 demonstrou a
relevincia de acdes educativas na prevencao de acidentes de transito. A
colaboragéo entre a Liga de Emergéncia e Trauma e a URBES evidenciou como
a integracao entre salde e mobilidade urbana pode contribuir para um transito
mais seguro. Para o futuro, pretende-se expandir o projeto para novas
localidades e incluir simulagdes praticas para aumentar o engajamento da
populagcdo. O impacto positivo da iniciativa reforca a necessidade de



investimentos continuos em educagéao viaria, visando a construgao de uma
cultura de seguranca no transito e a redugdo de acidentes.



ANALISE DOS FATORES ASSOCIADOS AO SUCESSO DO PARTO NORMAL:
UMA INVESTIGAGAO NO CENTRO DE PARTO NORMAL DO HOSPITAL SANTA
LUCINDA

JANIE MARIA DE ALMEIDA- ORIENTADORA
GABRIELLY FERREIRA BARBOSA- AUTORA
REBECCA RAQUEL DE SOUZA RODRIGUES- AUTORA

Palavras-Chave: Centro de Parto Normal. Desfechos maternos e neonatais.
Boas praticas obstétricas

INTRODUGAO: Este estudo analisou a assisténcia ao parto normal no Centro de
Parto Normal (CPN) do Hospital Santa Lucinda. Foram avaliados o perfil das
gestantes, desfechos maternos e neonatais, e as praticas assistenciais
adotadas. A analise estatistica usou testes como Qui-quadrado e T de Student,
adotando nivel de significancia de 5%. A fundamentacao tedrica baseou-se nas
diretrizes da OMS sobre humanizagéao do parto, valorizando o protagonismo da
mulher, o uso de métodos nao farmacoldgicos de alivio da dor e a atuacao
multiprofissional. Os resultados revelaram altos indices de boas praticas
assistenciais, baixa incidéncia de complicacoes e associacdo positiva entre
apoio continuo, estrutura adequada e desfechos favoraveis. A pesquisa reforca
o papel dos CPNs como espacos seguros e eficazes para o parto de risco
habitual, e destaca a importancia da qualificagcao das equipes e da adesao as
diretrizes de atencdo humanizada ao parto e nascimento. OBJETIVOS:
Descrever o perfil das gestantes, analisar os desfechos maternos e neonatais e
identificar fatores associados ao sucesso do parto normal no Centro de Parto
Normal (CPN) de um hospital escola. METODOS: Estudo retrospectivo, de
abordagem quantitativa, do tipo levantamento epidemioldgico, realizado em
um CPN do municipio de Sorocaba/SP. Foram analisados 1271 partos ocorridos
entre maio de 2023 e abril de 2024. Os dados foram avaliados por meio de
estatistica descritiva. RESULTADOS: A maioria das parturientes tinha entre 20 e
40 anos (88,7%), era multipara (60,1%) e usuaria do SUS (72,1%). Todos os
partos ocorreram em cama PPP, com 97,6% das mulheres acompanhadas. A
assisténcia foi multiprofissional, com médicos (57%) e enfermeiros obstetras
(43%). Houve uso frequente de métodos nao farmacolégicos para dor, além de
elevada adesdo ao contato pele a pele e a amamentacao precoce. As taxas de
episiotomia (5,1%) e trauma fetal (0,4%) foram baixas. Entre 154
intercorréncias, destacaram-se mecénio (15,6%), distécia de ombro (7,1%) e
desconforto respiratério (6,5%). O Apgar =7 foi registrado em 93,9% dos RN no
1° minuto e em 98,9% no 5° minuto. Apenas 10,3% exigiram intervencéo
médica, e 2% das puérperas foram transferidas ao centro cirtrgico. A alta taxa
de laceragdes (53,5%) e a distdcia reforgam a necessidade de capacitagdo em
protecdo perineal. Os bons resultados foram associados ao ambiente
acolhedor, presenga de acompanhante, praticas humanizadas e equipe
qualificada. CONCLUSAO: O CPN demonstrou ser seguro e eficaz para a
promocao do parto normal, com baixa incidéncia de complicagcdes e altos
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indices de boas praticas, reforcando o papel da equipe multiprofissional, da
estrutura adequada e do apoio continuo para o sucesso do parto normal e
assisténcia materno-infantil.



CATETERISMO UMBILICAL VENOSO E ARTERIAL: INFLUENCIA DE FATORES
ANTENATAIS E DA IDADE GESTACIONAL NAS INDICAGOES, NO SUCESSO
DO PROCEDIMENTO, DIAGNOSTICO POR EXAME DE IMAGEM E
COMPLICAGOES AO CURTO PRAZO

CELESTE GOMEZ SARDINHA OSHIRO- ORIENTADORA
CAROLINE PUGLIESE- AUTORA
CAMILA CASSILLO- AUTORA

Palavras-Chave: Cateterismo umbilical. Idade gestacional. Prematuridade.
Complicagdes neonatais. Férmula de Shukla

Resumo: O cateterismo umbilical, arterial e venoso, € um procedimento
importante utilizado para a obtencao de acesso vascular no periodo neonatal,
que demanda técnica adequada, medicao da profundidade de insergédo e pode
gerar complicagdes. Objetivo: investigar a influéncia da idade gestacional e de
fatores antenatais no cateterismo umbilical neonatal, quanto as indicacoes,
sucesso técnico, posicionamento radiografico e complicagcdes ao curto prazo.
Metodologia: estudo observacional, prospectivo e em 71% unicéntrico,
envolvendo recém-nascidos (RN) submetidos ao cateterismo umbilical, no
Conjunto Hospitalar de Sorocaba, entre setembro/24 e margo/25, apds
assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido pelo responsavel,
sendo obtidos dados maternos, perinatais e relacionados ao procedimento,
com analise estatistica e nivel significancia 5%. Resultados: Amostra incluiu 56
RN, sendo 48 (85,7%) pré-termo, idade gestacional (IG) média 31 semanas,
peso médio 1601 g; a idade gestacional nado influenciou no sucesso do
procedimento (Teste exato de Fisher= 1,0); indicagbes: soroterapia (79%),
coleta de amostras sanguineas (91%) e uso de medicamentos (42%)..
Alteragcdes no fluxo feto-placentario ao doppler em 11 méaes estiveram
associadas a 63,6% de posicionamentos nao centralizados dos cateteres, sem
significancia estatistica (x2 com correcdo de Yates: 0,5375; p= 0,463). A
insercao do cateter foi adequada em apenas 30 RN (53,5%); de 18 RN com
medida Shukla, resultou adequacado em 72,2%. Doze RN eram pequenos para a
idade gestacional e 71% dos cateteres ficaram centralizados. Complicagbes
ocorreram em 12 RN ,principalmente exteriorizagcdo e extravasamento do
cateter. Conclusdes: A idade gestacional, restricdo de crescimento intrauterino
e alteragdes do fluxo placentario nao diferiram quanto a localizagcdo adequada
do cateter; had necessidade de reavaliar e uniformizar a técnica de medida de
insercao no cateterismo umbilical na unidade neonatal, além da vigilancia pds-
procedimento para minimizar os riscos.



ATENDIMENTO PRATICO EM TRAUMA: O IMPACTO DOS ESTAGIOS EM
POLITRAUMA NA EDUCAGAO MEDICA
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INTRODUGCAO O estégio em politrauma no Centro de Trauma Nivel | é essencial
para a formagdo médica, proporcionando experiéncia pratica em
procedimentos de emergéncia, como o protocolo xABCDE. O cuidado ativo aos
pacientes, aliado a supervisdo de preceptores, potencializa o aprendizado e
desenvolve a confiancga clinica, impactando diretamente a competéncia e a
preparacado dos estudantes para situacdes de emergéncia. METODOLOGIA
Estudo descritivo e transversal que avaliou, por meio de questionario online
aplicado entre 2018 e 2024, as experiéncias dos estudantes no estagio de
politrauma da Liga Académica. Foram analisados aspectos como experiéncia
prévia, carga horaria, métodos de ensino, procedimentos praticos e
participacao no atendimento, com dados tratados por estatistica descritiva e
analise qualitativa das respostas abertas. RESULTADOS O questionario foi
respondido por 40 estudantes que participaram do estagio em politrauma em
um Centro de Trauma Nivel |, no periodo de 2018 a 2024. Quanto a experiéncia
prévia em atendimento a trauma, 82,1% nao possuiam nenhuma, enquanto
17,9% relataram alguma exposi¢ao anterior. Sobre a carga horaria do estagio (28
horas), 82,1% consideraram-na adequada e 17,9% a acharam muito curta. A
supervisao dos preceptores foi avaliada como excelente por 2,6%, boa por 41%,
regular por 33,3% e ruim por 23,1%. Em relacdo aos procedimentos praticos,
97,4% aprenderam técnicas como sutura, imobilizagao e FAST/E-FAST, sendo a
sutura (100%), imobilizacéo (41%), FAST/E-FAST (74,4%) e coleta de gasometria
arterial (48,7%) os mais realizados. No cuidado ao paciente, 71,8% relataram
atuacdo muito ativa, 25,6% moderadamente ativa e 2,6% apenas observaram.
Quanto ao protocolo de trauma xABCDE, 74,4% sentiram-se mais confiantes no
manejo de pacientes politraumatizados. Além disso, 87,2% valorizaram o
contato direto com o paciente, a autonomia e a participacdo ativa na sua
formacgao. Por fim, 94,9% recomendariam o estagio, destacando o volume de
atendimentos, a pratica de procedimentos e o aprendizado pratico, sugerindo
melhorias na supervisdo, organizacdo do local e preparagdo pré-estagio.
DISCUSSAO O estagio em politrauma é fundamental para a pratica dos
estudantes, especialmente sem experiéncia prévia. Procedimentos essenciais
foram bem aprendidos, mas a supervisido precisa melhorar. A participacao ativa
aumentou a confianga no atendimento emergencial. Melhorias na organizacédo
podem otimizar o estagio. CONCLUSAO A pesquisa com estudantes de



Medicina revelou alta satisfacdo e aprendizado valioso no estagio de
politrauma, que oferece pratica em habilidades cirurgicas essenciais e imersao
em ambiente emergencial. Identificou-se, porém, necessidade de melhorias no
ensino tedrico e na supervisao para aprimorar a experiéncia.



PERFIL DOS DOADORES DE SANGUE NO HEMONUCLEO DE SOROCABA-SP

MERCIA TANCREDO- ORIENTADORA
ANA CAROLINA OLIVEIRA SENEDESE CENEDES- AUTORA
Palavras-Chave: Doacao de sangue. Fidelizacdo de doadores. Sorocaba-SP.

INTRODUCAO: A doacéo de sangue é fundamental para a satde coletiva, pois
salva vidas ao oferecer suporte terapéutico a pacientes que necessitam de
transfusdes. Apesar dos avancos técnicos e normativos que asseguram a
seguranga do processo, menos de 2% da populacdo brasileira doa
regularmente, indice insuficiente para atender a demanda nacional. Em
Sorocaba, a elevada demanda hospitalar e a reducao nas doacgoes reforcam a
necessidade de conhecer o perfil dos doadores € investir em estratégias de
conscientizagcao que combatam mitos e tabus. OBJETIVOS GERAIS: Tracar o
perfil dos doadores atendidos pelo Hemonucleo de Sorocaba, visando
subsidiar acbes para ampliar a captagdo e fidelizagdo. OBIJETIVOS
ESPECIFICOS: Analisar prontudrios de doadores, a fim de tracar o perfil do
doador em relagao a género e faixa etaria; frequéncia de doagéo por grupo
sanguineo nos sistemas ABO e fator Rh; etnia declarada dos doadores, Tipo de
doacao (primeira vez, repeticao, esporadico); Desenvolver uma campanha de
incentivo a doagcdo de sangue, visando aumentar o numero de doadores
regulares e promover a conscientizacao sobre a importancia da doagao; Criar
materiais educativos e didaticos para esclarecer o publico sobre os beneficios
e os procedimentos relacionados a doagao de sangue, além de desmistificar
informacdes sobre os requisitos e cuidados necessarios. METODOLOGIA:
Utilizou-se metodologia descritiva, retrospectiva e quantitativa, analisando
111.765 fichas de triagem registradas no Sistema da COLSAN entre janeiro de
2022 e dezembro de 2024, mediante a aprovacdo pelo Comité de Etica em
Pesquisa da FCMS/PUCSP, sob o CAAE 78563124.8.0000.5373. As variaveis
analisadas incluiram idade, género, etnia, escolaridade, tipo sanguineo, tipo de
doacéo e aptiddo. Assim, foi elaborado material educativo para campanhas de
incentivo a doacao de sangue, com foco no perfil identificado e em agdes de
educacao em saude. O referencial tedrico fundamenta-se em principios de
cidadania, solidariedade e educacao em saude, que orientam estratégias de
comunicacao voltadas a conscientizagao e ao estimulo da doagao voluntaria e
regular. RESULTADOS: Foram analisados 111.765 registros de doadores do
Hemonlcleo de Sorocaba (2022-2024), permitindo caracterizar o perfil
sociodemografico e clinico da amostra. Observou-se predominancia do sexo
masculino (52,35%), tipo sanguineo O+ (44%) e faixa etaria de 40-49 anos
(28,07%). A maioria realizou doagdes esporadicas (54,36%), e doadores de
primeira vez apresentaram maior taxa de inaptidao (20,16%). Com base nos
dados, elaborou-se campanha educativa de fidelizagdo. CONCLUSAO: A partir
dos dados do Hemonuicleo de Sorocaba (2022-2024), identificou-se
predominancia de doadores brancos, do sexo masculino e com ensino médio.
Apesar da maioria da populacao local ser feminina, a participacao dessas é
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menor, com maior taxa de inaptiddo. Tais disparidades reforgcam a necessidade
de estratégias educativas especificas, como a campanha “Sempre Solidario,
Sempre Doador”, voltada a conscientizacao e fidelizacao.



Exaustao Emocional entre Residentes de Cirurgia Geral na Unidade de
Emergéncia
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Palavras-Chave: Doacéo de sangue. Fidelizacdo de doadores. Sorocaba-SP.

Objetivos Este estudo visa investigar a exaustdo emocional entre residentes de
cirurgia geral na Unidade de Emergéncia de um hospital universitario terciario,
analisando o perfil epidemiolégico e caracteristicas da jornada de trabalho. Visa
também, analisar os impactos da carga horaria na saude mental, na passagem
de plantdo, na recuperacao fisica e emocional, na exaustdo apods atendimentos
a politraumatizados, no vinculo com os pacientes e na autopercepg¢ao da
qualidade do cuidado. Método Estudo observacional, descritivo e transversal
realizado em 2025 com residentes de Cirurgia Geral atuantes na Unidade de
Emergéncia de um hospital universitario terciario. A coleta de dados foi feita por
questionario, abordando variaveis sociodemograficas, jornada de trabalho,
exaustao emocional, qualidade do cuidado, saude mental, seguranca do
paciente e recuperacao pods-plantdo. As respostas foram analisadas
descritivamente. Resultados O questionario foi respondido por 20 residentes. A
média de idade foi de 26,6 anos, sendo 12 homens e 8 mulheres; 4 eram R1, 9
R2 e 7 R3. A duracéo dos plantdes variou: 7 com turnos de 12 horas, 7 de 24
horas, 3 de 36 horas ou mais, e 3 ndo especificaram. Dos respondentes, 18
preferem plantdes de 12 horas e 90% acreditam que esse modelo favorece o
bem-estar fisico e mental.Quanto aos impactos dos plantdes prolongados, 90%
relataram prejuizos a segurancga do paciente e 95% dificuldade em lidar com
casos complexos. Apenas 10% acreditam que turnos curtos prejudiquem a
passagem de plantdo ou a continuidade do cuidado. A exaustdao emocional foi
marcante: 80% sentem-se emocionalmente exaustos e 85% relataram
indiferenca ou distanciamento dos pacientes. A percepcdo de que seus
esforgos pouco impactam os pacientes foi vivenciada com maior frequéncia por
25. Sobre a recuperacao pds-plantao, 85% afirmaram necessitar de tempo para
restabelecimento fisico e emocional. As principais sugestdes para melhorar o
bem-estar nos plantdes incluem: redistribuicdo de funcdes entre os residentes,
redugcado de tarefas administrativas, contratagdo de médicos para triagem
diurna, implementacao de periodos de recuperagao pos-plantdo, tempo para
estudo, adogao de turnos de 12 horas e melhoria nas condigodes fisicas com



espacos adequados para descanso no plantdo. O descanso pds-plantao
também foi citado como essencial para evitar a privagao de sono e melhorar o
desempenho nos estagios seguintes. Conclusbes O estudo revela altos niveis
de exaustdo emocional entre residentes de cirurgia geral na Unidade de
Emergéncia, com repercussdoes na saude mental, segurangca do paciente e
qualidade do cuidado. A preferéncia por plantdes de 12 horas, frente a jornadas
prolongadas, destaca a necessidade de reestruturagcdo da carga horaria.
Medidas como redistribuicao de tarefas, reducdo de demandas administrativas
e implantacdo de periodos de descanso pés-plantdo sdo urgentes para
promover bem-estar, preservar o desempenho e garantir um atendimento mais
seguro e humanizado.
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USO DO BORTEZOMIBE EM PACIENTES COM MIELOMA MULTIPLO
ELEGIVEIS AO TRANSPLANTE AUTOLOGO DE CELULAS-TRONCO
HEMATOPOIETICAS

MARCELO GIL CLIQUET- ORIENTADOR
GIOVANNA DE FREITAS SANCHES- AUTORA
Palavras-Chave: Mieloma. Bortezomibe. Transplante

INTRODUGCAO: O mieloma multiplo (MM) é uma neoplasia progressiva originada
da proliferacao clonal de plasmoécitos na medula o6ssea, alterando a
hematopoiese e levando a anemia, lesdes Osseas, insuficiéncia renal e
sintomas como dor dssea, fraturas e fadiga. O tratamento é determinado pela
elegibilidade do paciente para o Transplante Autélogo de Células Tronco
Hematoldégicas (TACTH). O Bortezomibe foi disponibilizado em 2022 para o
tratamento de pacientes elegiveis ao TACTH, com destaque para o esquema
VTD (Bortezomibe, Talidomida e Dexametasona). OBJETIVOS: Analisar as
caracteristicas clinicas, laboratoriais e respostas terapéuticas dos pacientes
com MM elegiveis ao TACTH do ambulatério de hematologia de um hospital do
SUS. METODOS: Estudo observacional e retrospectivo com andlise de
prontudrios de pacientes com MM submetidos ao TACTH apds uso do
Bortezomibe. RESULTADOS: O estudo abrangeu 31 pacientes entre 42 e 76 anos
(média 60,1; mediana 61), sendo 74% homens e 23% mulheres. As
comorbidades mais frequentes sao Hipertensao Arterial Sistémica (HAS) (31%),
histérico de tabagismo (21%), Diabetes Mellitus (DM) (19%), histérico de
etilismo (11%) e neoplasias malignas (11%). Os sintomas mais relatados no
diagndstico foram lombalgia (67,7%), perda ponderal (38,7%), astenia (38,7%),
dor em membros inferiores (22,6%). Na avaliacao laboratorial antes e apds o
TACTH, a Hb média variou de 11,34 para 13g/dL; beta2-microglobulina (B2M) de
4639 para 2938,26 ng/mL e calcio idnico (Cai) de 1,51 para 1,21 mEqg/L. Pelo
estadiamento ISS (International Staging System), 21,4% foram classificados
como ISS I, 32,1% como ISS Il e 46,4% como ISS lll. O tempo médio entre o
diagndstico e o TACTH foi de 12,9 meses e apos isso, 67,7% nao apresentaram
proteina monoclonal na imunofixacdo, obtendo uma resposta completa. O
tempo médio de seguimento foi de 38,5 meses, com apenas 1 oObito durante
este seguimento (23 meses de sobrevida). DISCUSSAO: A idade e a
predominancia masculina seguem o perfil epidemiolégico da literatura. A HAS
e a DM sao condigbes prevalentes para essa média de idade e os sintomas
inespecificos mostram a apresentacao clinica insidiosa do MM, levando a um
diagndstico tardio. O aumento de Hb apés o TACTH indica uma recuperacédo da
funcado hematopoiética e a reducao de B2M e Cai mostram uma boa resposta
terapéutica. A prevaléncia do ISS Ill sugere uma doencga avancada, mas o
predominio da auséncia de proteina monoclonal mostra uma boa resposta ao
TACTH. CONCLUSAO: A preferéncia pelo esquema VTD est4 alinhada com as
diretrizes terapéuticas atuais, no SUS, dada a eficacia do Bortezomibe. O TACTH
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€ uma estratégia central no tratamento do MM, com impacto positivo na
sobrevida e na qualidade de vida dos pacientes.



Avaliacao do uso e experimentacao de dispositivo eletronico para fumar
entre estudantes de medicina
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Palavras-Chave: Dispositivos eletrénicos para fumar; nicotina; publico juvenil;
prevaléncia; experimentacao.

Introducao: Os dispositivos eletronicos para fumar (DEFs) surgiram como uma
alternativa para cessagao ao tabagismo, porém ao contrario do que se esperava
ele facilitou a experimentacédo levando a um aumento de consumo de tabaco
entre jovens, sobretudo adolescentes. A alta concentragcdo de nicotina nesses
dispositivos promove dependéncia a nicotina mais rapidamente. Objetivos:
Avaliar a experimentacao, a frequéncia de uso e os fatores relacionados ao
consumo de dispositivos eletrénicos para fumar entre estudantes de medicina,
maiores de 18 anos, matriculados na Faculdade de Medicina da Pontificia
Universidade Catélica de Sao Paulo. Métodos: Trata-se de um estudo
observacional transversal, realizado com estudantes de medicina do 1° ao 6°
ano da faculdade de ciéncias médicas e da salde da PUC-SP, através de um
questionario autoaplicavel via plataforma google forms. O questionario possuia
perguntas sobre dados sociodemograficos, experimentagao e frequéncia de
uso de cigarros eletronicos e escala de dependéncia a nicotina de Fagerstrong,
validado para a lingua portuguesa O estudo foi aprovado pelo comité de ética e
pesquisa da PUC-SP. Resultados: Na populacdo total analisada de 292
estudantes, 112 (38.35%) nunca experimentaram DEF; 35 (11.98%)
experimentaram e usam regularmente; 122 (41.78%) experimentaram e nao
fazem uso regular; 23 (7.87%) ja usaram regularmente, mas hoje ndo usam
mais. Dentro do grupo de 35 estudantes que experimentaram e usam
regularmente 18 (51.4 %) eram do sexo feminino, e 17 (48.6 %) eram do sexo
masculino. E dentro do grupo de 122 estudantes que experimentaram e néo
fazem uso regular 91 (74.6 %) eram do sexo feminino, e 31 (25.4 %) eram do sexo
masculino. Dos 35 estudantes que fazem uso regular, 22.9% utilizam em
eventos sociais e em 65.7% utilizam em mais de 1 lugar além de eventos sociais.
No grupo de 122 estudantes que experimentou e nunca fizeram uso regular
51.6% o fazia em eventos sociais e apenas 10.7% o faziam em mais de um lugar.
Conclusao: A maioria dos estudantes ja experimentou dispositivos eletrénicos
para fumar independente do sexo, a frequéncia de consumo diario dos DEFs
entre os homens é maior em comparagao com as mulheres, porém a frequéncia
de experimentacao sem consumo diario de DEFs é maior nas mulheres do que
nos homens. Suporte financeiro: Foi realizado sem fomento pelo PIBIC-CEPE,
que é programa institucional da préopria PUC-SP, vigéncia a partir de agosto de
2028.



O MANEJO ENDOSCOPICO DE HDA POR LESAO DE DIEULAFOY NOS
EXTREMOS DA IDADE
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Palavras-Chave: Hemorragia Digestiva Alta; Endoscopia Terapéutica; Lesao de
Dieulafoy

INTRODUGCAO: A lesdo de Dieulafoy é causa rara de hemorragia digestiva alta,
responsavel por 1-2% dos casos nao varicosos. Caracteriza-se por vaso
submucoso dilatado que sangra através de pequeno defeito mucoso,
geralmente sem ulceragcdo, sendo mais comum na curvatura menor do
estdmago, mas podendo acometer outros segmentos do trato gastrointestinal.
Embora predominante em idosos, pode ocorrer em criangas, dificultando o
diagndstico. Relatos em diferentes faixas etarias contribuem para melhor
compreensao do reconhecimento e manejo da doenca. RELATO DOS CASOS:
Caso 1: Paciente pediatrico, 7 anos, masculino, com sindrome néao
especificada, atraso no desenvolvimento neuropsicomotor e gastrostomia.
Apresentou novo episddio de HDA exteriorizada pela sonda. REG,
hemodinamicamente estavel, mas hipotenso. Hb 6,5 g/dL, Ht 22%. Endoscopia
revelou estbmago com sangue e enantema leve. Identificadas duas lesoes de
Dieulafoy (DLs) com sangramento ativo: uma préoxima a gastrostomia e outra na
grande curvatura. Realizada hemostasia combinada com plasma de argbnio,
adrenalina (1:10.000) e hemoclips. Caso 2: Paciente idoso, 79 anos, masculino,
com melena e fraqueza. REG, hemodinamicamente estavel, porém hipotenso.
Hb 7,0 g/dL, Ht 25%. Endoscopia mostrou grande quantidade de sangue
gastrico, edema e enantema leve. DL ativa na grande curvatura. Feita
hemostasia com adrenalina (1:10.000) e dois hemoclips, com controle imediato
do sangramento. DISCUSSAO: Os dois casos ilustram a ocorréncia da lesdo em
extremos etarios, destacando sua imprevisibilidade e a importancia do
reconhecimento precoce. Além disso, ambos com apresentacao gastrica na
grande curvatura, regidao menos comum, ja que a maioria ocorre na pequena
curvatura gastrica, evidenciando a necessidade de uma endoscopia minuciosa.
No paciente pediatrico, o contexto sindrbmico e a gastrostomia
complexificaram o manejo, exigindo trés modalidades hemostaticas. No idoso,
a técnica combinada de clipes e adrenalina foi eficaz, mesmo com estase
hematica importante. Ambos os casos destacam o papel da endoscopia no
diagnodstico e tratamento, evitando procedimentos mais invasivos,
especialmente em pacientes frageis. A abordagem combinada tem taxa de
sucesso >90%, com baixa recorréncia e mortalidade. Clipes associados a
adrenalina promovem controle imediato e facilitam o manejo da leséo; a adicéo
de coagulacéo térmica amplia a eficacia em casos complexos. CONCLUSAO: A
DL deve ser considerada entre os diagndsticos diferenciais nos casos de HDA
sem causa aparente. Apesar de mais comum em idosos com comorbidades,



também pode acometer criangas, como demonstrado no primeiro caso, sendo
frequentemente subdiagnosticada devido a escassez de relatos pediatricos na
literatura. Aabordagem endoscépica combinada mostrou-se segura e eficazem
ambos os extremos etarios, sem recorréncia ou intercorréncias.



