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Mensagem do Prémio Ardo Schwartz

E uma grande honra poder continuar e concluir minha histéria dentro do COMAS
como representante do XLI Prémio Ardo Schwartz e de sua Comissdo Organizadora,
colocando em pratica tudo que aprendi nos altimos anos e dando continuidade ao
importante trabalho realizado pelas coordenadoras anteriores, Clara Lucato dos Santos e
Sofia Brandao dos Santos, que me ensinaram, me aconselharam e me apoiaram para que
eu pudesse chegar até aqui.

Trabalhamos de forma incessante para que 0s autores e ouvintes possam crescer,
aprender e serem motivados a contribuir com a ciéncia e a pesquisa, pilares essenciais do
nosso aprendizado. O objetivo do Prémio Ardo Schwartz sempre serd o incentivo a pratica
cientifica de qualidade, pois entendemos que 0 uso de evidéncias € um dos principais
fatores para o desenvolvimento e aprimoramento da Medicina, desde a vida académica
até a atuacdo médica profissional, em suas diversas areas.

Por meio da premiacao de trabalhos cientificos das grandes areas da Medicina, o
PAS mostra a importancia da aplicagdo da Medicina Baseada em Evidéncias, além de
promover, estimular e fomentar discussées sobre a boa pratica da ciéncia, contando
sempre com a presenca de grandes nomes do nosso meio, em suas areas de atuacao,
através das avaliacdes minuciosas e cuidadosas de cada detalhe apresentado.

A 41?2 edicdo do Prémio Ardo Schwartz conta com as apresentaces de 32
trabalhos realizados pelos académicos da nossa prestigiada Faculdade de Ciéncias
Meédicas de Santos, mostrando mais uma vez a qualidade de tudo que é produzido em
nossa Instituicéao.

Deixo um agradecimento especial aos membros da Comisséo Organizadora do
XLI1 Prémio Ardo Schwartz, Diogo Borrelli Aleixo, Isabella de Oliveira Sanches Vinci,
Laura Beatriz Machado, Maria Fernanda Mollaco Navarro da Cruz, Clara Rosa Ventura
e Mariana Lastéria Amigo, que ndo pouparam esforcos para que essa edicdo da nossa
amada Premiacdo fosse um sucesso. Que possamos sempre nos orgulhar do que
preparamos e apresentamos a comunidade académica!

A Comisséo do XLI Congresso Médico Académico de Santos, tenho certeza que
nosso empenho trara os frutos de um grande evento e uma semana de muito aprendizado.

Meu desejo é que o XLI Prémio Ardo Schwartz seja ainda melhor e maior que 0s
anteriores e que, junto ao XLI Congresso Médico Académico de Santos, tenhamos uma
edicdo memoravel e de exceléncia para todos os participantes!

Victéria Recidivi e Silva
Coordenadora do XLI Prémio Ardo Schwartz
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Palavra do Diretorio Académico Arnaldo Vieira de Carvalho (D.A.A.V.C.)

Para toda dor que alguém sinta, talvez sempre vai ter outro que ofereca
“Dipirona”. Quem sabe alguma tia que ofereca algum cha. Mas, de certo, terdo os que
consultem o “dr.” Google. Quem sabe o proprio “dolorido” ndo faga isso. Com um celular
na mdo, s6 se quer curtir postagens multiplas enquanto desliza o dedo na tela.
Acumulando zilhdes de informagdes. Sem, contudo, absorver conhecimento. Porque néo
é a curtida que faz a Ciéncia. E a pesquisa metodoldgica.

Pesquisa. Quando Ciéncia é filtrar. Ciéncia é olhar para o céu noturno e pintar
“Noite Estrelada” como um Van Gogh de jaleco branco. Olhar o todo e focar no objeto
do conhecimento almejado. Perguntar. Nao é ai que atua a Medicina? Quando uma
cefaleia ndo é s6 uma cefaléia? Quais as implicacdes de se receitar certos remédios a
certos pacientes? O que sdo medicamentos? O que € prescrever? Pesquisa com método
cientifico.

Por isso eu os parabenizo. Quando sdo tdo diversos os caminhos a percorrer,
pesquisa se faz com persisténcia. Se ousam, entdo, chamar este “Prémio Arao Schwartz”
(PAS) de prémio, que se faga merecer. O mundo esta inflado de informacgdes. Informacéo,
seja dito, ndo € por si mesma conhecimento. Ciéncia é. Nem sou eu quem diz isso, € a
propria etimologia da palavra. Scientia, do latim “conhecimento”. Portanto, que sejam
parabenizados todos aqueles que contribuem ao fomento da pesquisa cientifica em nossa
faculdade. VVocés, comissdo do PAS e, por extensdo, do COMAS, tem o0 genuino apoio
de nosso Diretério Académico.

Seja dito que o mistério é mais engajante que a solucdo. Onde o investigar se
realiza como uma aventura. Porém, discreta. Cheia de adversidades, poucos incentivos e
que, ao ver a luz da publicacdo, nunca tera mais likes que o video do youtuber charlat&o.
Mas terd suas implicagdes. Transformaré o fazer médico. Medicina nunca teria sido feita
sem pesquisa. Nunca teria sido feita sozinha. Por isso, cooperamos e incentivamos que
continuem. Pesquisem!

No meio de tanta informacdo saturada, é fundamental a nossa sociedade que a
pesquisa seja incentivada. Este é o intuito do PAS. Muito mais que premiar, incentivar.
Assim seja feito. Parabéns aos organizadores do evento, parabéns as bancas avaliadoras
e parabéns a todos aqueles que concorrem ao prémio, pois estes sim, mesmo sem muito
incentivo, conseguiram vencer as adversidades e conquistaram publicar seus trabalhos.
Que vocés possam descobrir e buscar sempre mais. Por nés. Pela FCMS. Pela Medicina!

Maria Rita Toledo Albino Medeiros Figueira
Presidente do D.A.A.V.C. 2022/2023 - Chapa Ama
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Palavra da Comissdo Organizadora do XL I Congresso Médico Académico de
Santos (COMAYS)

Na busca pela construgdo de um conhecimento pautado em evidéncia cientifica
de qualidade, o Congresso Médico Académico de Santos (COMAS) surge em 1982.
Idealizado por alunos da Faculdade de Ciéncias Médicas de Santos, atualmente se
encontra em sua Quadragésima Primeira Edicdo, reunindo os mais diversos saberes
médicos que se refletem nos grandes nomes convidados para ministrarem palestras e
workshops.

Dentro deste contexto, também se encontra o Prémio Ardo Schwartz composto
por um grupo de jovens que tem como intuito estimular a producédo cientifica entre
académicos. A partir de seus esforcos e com o apoio da Faculdade de Ciéncias Médicas
de Santos, o Anais do Prémio Ardo Schwartz toma forma e sintetiza o sucesso do trabalho
da comissao.

Diante de todo o esforco e dedicacdo dos membros da comisséo organizadora, me
sinto honrada em coordenar esse congresso sob o titulo de Presidente, podendo estar ao
lado de colegas que valorizam este projeto de modo a entregar um evento inigualavel.

Fernanda de Oliveira do Carmo
Presidente do XLI COMAS
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Homenagem aos membros da Comissdo Organizadora da Turma LVII

Neste ano de 2023, realizamos a 41° edi¢do do Congresso Médico Académico de
Santos honrando a histéria e a Faculdade de Ciéncias Médicas de Santos e trazendo
conteldos médicos de exceléncia com o intuito de incentivar cada vez mais o0s Ficemistas
a buscarem por conhecimento, para se tornarem médicos referéncia e renomados como
sdo tantos dos nossos queridos ex-alunos.

A comissdo organizadora do COMAS é, sem dulvidas, um grupo de alunos que ao
longo dos anos ficam cada vez mais proximos e estdo todos unidos com um dnico
objetivo, fazer um congresso profissional com a mesma maestria que nN0ssos membros
mais velhos fizeram anteriormente.

Nosso 6° ano, turma LVII, trabalhou todos esses anos que estiveram dentro da
comissdo com empenho, dedicagéo e respeito. Eles, mesmo tendo tempo limitado por
conta das tarefas do internato, mantinham presenca nas reunides e discutiam conosco tudo
0 que estava em pauta e nos guiavam para 0 melhor caminho. Eles nos acolheram e nos
ensinaram o que € ser comissdo, nos mostraram como € um trabalho em equipe e, acima
de tudo, nos mostraram o que é fazer parte de uma familia e a0 mesmo tempo tornar
realidade um evento tdo grandioso como é 0 COMAS.

Agradecemos imensamente todo apoio, participagédo e carinho que vocés da turma
LVII tiveram pelo congresso e conosco nesses anos, além disso, desejamos a vocés uma
excelente nova jornada em direcdo a carreira médica. O COMAS estara de portas abertas
para vocés, sempre serdo bem-vindos ao nosso Congresso!

Mensagem das Comissfes Organizadoras do XLI Prémio Aréo
Schwartz e do XLI Congresso Médico Académico de Santos
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Palavra do Professor Doutor Wanderley Marques Bernardo

Nem sempre a sociedade, incluindo profissionais e professores em salde,
compreende que ensino médico e ciéncia sdo indissociaveis, e que o aprendizado
decorrente tem como alvo o beneficio aos pacientes com o menor nivel de incerteza.

O envolvimento da academia com a ciéncia médica pode ocorrer em varios niveis,
na dependéncia direta do nivel de compreensdo sobre a importancia dessa associacao,
como na producdo de estudos primérios, na avaliacdo critica da informacédo cientifica
publicada, na utilizacdo da evidéncia para a tomada de decisdo assistencial ou na
construcdo do material didatico a ser ensinado.

A criagdo e manutencdo ao longo de varios anos de um prémio (Ardo Schwartz —
PAS) que reconhece e valoriza o envolvimento discente e docente com a geracao e
compartilhamento de ciéncia médica, é manifestacdo clara e transparente do
compromisso e esfor¢co de muitos, dentro do espaco institucional da Faculdade de
Ciéncias Médicas de Santos.

Em todos os anos da pesquisa médica mundial, homens e mulheres foram o0s
propulsores das inovacOes e descobertas, e 0 motivo dos avangos na assisténcia a saude
dos pacientes, e essa persisténcia deve ser estimulada por todos, sobretudo pelas
instituicdes de ensino médico, inclusive porque podem aprofundar seu envolvimento com
a sociedade nas quais estdo localizadas.

Ainda, um dos mais importantes desdobramentos do envolvimento do ensino
médico na critica das evidéncias cientificas publicadas, foi o desencadeamento mundial
do movimento de medicina baseada em evidéncia, cuja adog¢do disciplinar na FCMS
traduz o mover deliberado na direcéo da ciéncia, que em associacdo ao PAS consolida as
perspectivas e o futuro do pensamento cientifico institucional na cidade de Santos.

Sei que dicotomias sdo muito frequentes no pensamento humano, e em medicina
isso ndo é diferente, pois tendemos a compartimentar indevidamente e separadamente
assisténcia, ensino e pesquisa, mas cada vez mais devemos lembrar que a assisténcia ao
paciente, profissional e autbnoma é aquela baseada no conhecimento médico da melhor
evidéncia cientifica, com a qual temos a op¢éo de nos envolver em sua geracao e/ou em
sua critica, mas que temos sempre a obrigacdo de considera-la em nossa tomada de
decisdo, compartilhada, transparente e sem arrependimento com o paciente.

Lembrar sempre que: “quanto maior nosso envolvimento com a ciéncia, mais
livres somos para exercer nossa humanidade com a humanidade”.

Prof. Dr. Wanderley Marques Bernardo
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CLINICA CIRURGICA
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OILAAE AL == 5 MANHA Me. Claudia Ribas Araujo Starnini
(10/05) 8h Dr. Claudio Marcellini
Prof. Me. Mauricio Saito
PEDIATRIA

Me. Teresa Maria Isaac Nishimoto
Dra. Vera Esteves Vagnozzi Rullo
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Dra. Ana Paula Rocha Veiga
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Resumos dos Trabalhos Cientificos — Apresentacdo Oral: Clinica Médica

1. Analise do perfil epidemiolégico de pacientes com onicomicose em unidade de satde
da familia de S&o Vicente

Autores: Rafaela Orsi Pasiani, Natalia Emi Roncon de Almeida, Elisabeth Maria Heins,
Valéria de Campos Orsi.
Orientador: Juliana Messias Moraes Guapo.

Resumo: A onicomicose é uma infecgdo flngica cronica ungueal dos pés ou das méaos.
E uma enfermidade comum e global, estimada em 50% a 60% das unhas anormais. Sendo que,
os idosos sdo os mais afetados no mundo inteiro. Essa patologia pode causar dor e desconforto,
limitar a préatica de exercicio fisico, como também causar constrangimento ao expor as unhas
afetadas, podendo levar a baixa autoestima, qualidade de vida prejudicada, depressao,
isolamento social e sentimento de inadequacdo. O ndo tratamento adequado pode levar a
recorréncia de infeccdes flngicas cutaneas bem como aumentar riscos de infec¢Bes bacterianas
em pacientes com diabetes ou outras doencas imunodeprimidas. Objetivo: O estudo busca
explorar a prevaléncia de onicomicose e correlacionar com o perfil epidemioldgico dos
pacientes que frequentam a Unidade de Saude da Familia — USAFA. Metodologia: Estudo
transversal realizado em adultos e idosos que frequentam a USAFA de Sdo Vicente e que
apresentavam alguma alteracdo ungueal em méaos e/ou pés. Apds aceite de Termo de
Consentimento Livre e Esclarecimento e aplicado um questionario, foi coletado material
subungueal das maos e/ou pés do paciente, ou raspagem da superficie das unhas, para o estudo
micoldgico. Resultado: Este estudo incluiu 53 pacientes, dos quais 49% apresentaram exame
micoldgico direto positivo para onicomicose, no qual o agente etioldgico mais presente foi o
Trichophyton interdigitales (40%). Os idosos foram os mais acometidos (73%). O local de
maior incidéncia da doenca foi nas unhas dos pés (89%). O histérico de Tinea pedis esteve
presente em 54% dos pacientes com a doenca. As comorbidades com maiores frequéncias neste
grupo foram a hipertensao arterial e diabetes mellitus. Conclusdo: O presente estudo aponta e
corrobora com a tendéncia apresentada nos estudos clinicos atuais, sendo 0s idosos 0 grupo
com maior incidéncia da doenga, fato que resulta em preocupacéo, pois se trata de uma faixa

etaria vulneravel e com outras comorbidades que podem levar ao dificil tratamento.

10
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2. Anorexia e bulimia nervosa em estudantes das areas da satde: Revisdo bibliografica

Autores: Gabriela Koerich Gubnitsky.
Orientador: Elaine Bestane Bartolo.

Resumo: Este trabalho teve por objetivo avaliar a prevaléncia, incidéncia e os fatores de
risco da anorexia e bulimia nas universitarias de cursos da area da saude, por meio de uma
revisdo bibliografica da literatura, buscando artigos indexados de 2001 a 2020. Observou-se
predominancia significativa de comportamentos alimentares disfuncionais indicativos de
transtornos alimentares no sexo feminino em comparagdo ao sexo masculino, assim como
também em estudantes das areas da salde quando comparadas a de outros cursos. Foi
constatado que a percepcdo da imagem corporal, dietas e uso das midias sociais constituem

importantes fatores de risco para o desenvolvimento de transtornos alimentares.

3. E possivel prever as complicacdes? A relagio entre a sindrome pés covid-19 e variantes
de SARS-COV 2

Autores: Julia Morales Cozeto.
Orientador: Cleide Barbieri de Souza.

Resumo: A Covid-19 é uma sindrome gripal potencialmente grave que ja levou a 6bito
mais de um milhdo de individuos mundialmente. A réapida e descontrolada dissemina¢do do
virus possibilitou o aparecimento de diversas variantes virais que se comportam diferentemente
de acordo com os o6rgdos e tecidos aos quais possuem maior afinidade. A complicagdo da
doenca nao se limita a mortalidade, sendo que cerca de 46% dos individuos contaminados
apresentam sintomas persistentes da doenca. A manifestagdo desses sintomas tardios
possivelmente esta relacionada a variante que infecta, e a determinacdo dessa associacdo pode
ser feita pela comparacéo da presenca das cepas virais, de acordo com carga viral e expressao
génica, nos tecidos corporais. Nessa pesquisa determinou-se a linha histérica do
desenvolvimento dos coronavirus, a ascensao do virus causador da Covid-19, o surgimento das
variantes de SARS-CoV-2, as manifestacfes mais comuns da doenca e definiu-se o conceito de
sindromes p6s-Covid-19. Foi realizada uma analise das mutagcdes genémicas mais importantes
e uma avaliacdo a respeito da predominancia das variantes de preocupacdo nos tecidos
corporais. Foi sugerida uma associacdo entre a cepa contaminante e a manifestacdo tardia
esperada. As associacdes sugeridas foram: Alfa, a manifestacbes de via aérea superior,

hepaticas e neuroldgicas; Gama, a sintomas relacionados a via aérea inferior, como fibrose
11
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pulmonar; Beta, a sintomas de trato digestivo e eventos tromboembdlicos; e, Delta, a

manifestacdes relacionadas a hospitalizacdo e gravidade da doenga.

4. O impacto da implementacdo do Housing First na salde mental de pessoas em situacao

de rua: Uma revisao sistematica

Autores: Matheus Mejias Camarotto, Amanda Correa Tonon D'Almeida, Giovanna Brunocilla,
Luiza Macedo Cardoso.
Orientador: Fellipe Miranda Leal.

Resumo: Os transtornos mentais sdo os problemas de salde mais prevalentes nas
pessoas em situacdo de rua e correspondem a uma das principais barreiras para o
acompanhamento e auxilio médico dessa populacdo. O modelo Housing First se mostra como
uma proposta inovadora e eficaz para melhorar a abordagem e o seguimento dos pacientes.
Pesquisas que potencialmente gerariam medidas publicas de beneficio e amparo aos moradores
de rua sdo, porém, escassas atualmente. O objetivo do presente estudo é o de apresentar, nesse
sentido, o impacto que o modelo de moradia em questdo pode proporcionar na vida da
populacédo de rua. Pretende-se, além disso, avaliar se 0 método aplicado resulta em um maior
acompanhamento e tratamento das doengas mentais, assim como em um seguimento
prolongado do paciente. Para isso, valemo-nos da “revisao sistematica” como método e, desta
forma, seguimos as recomendaces do Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and
Meta-Analyses (PRISMA), com busca em diversos bancos de dados. Como resultado, nota-se
gue nao houve consenso em todos os critérios avaliados ao relacionar Housing First e satde
mental de pessoas em situacdo de rua e, por isso, avaliamos que ainda sdo necessarios mais
estudos na area. Ainda assim, fica evidente a relacdo da estabilidade domiciliar com a saude
mental, o que nos permite concluir que a escolha do modelo de moradia deve ser vista sob uma

perspectiva de saude publica e ndo apenas como um problema urbano-social.

5. Os efeitos do exercicio fisico nas fungdes executivas e na memdria de longo prazo: Uma

revisao sistematica

Autores: Pedro Henrique Baptistella Teno Castilho, Rafael Matosinho Silva.

Orientador: Marizia Do Amaral Toma.
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Resumo: Atualmente os achados da literatura nos permitem estabelecer uma relagéo
entre as FungOes Executivas, Memdria de Longo Prazo e a préatica de Exercicios Fisicos. Com
intuito de entender as alteragcdes bioquimicas resultantes da préatica de exercicio fisico em jovens
adultos, bem como suas consequéncias na aprendizagem e memoria, esse trabalho teve como
objetivo investigar se o exercicio fisico tem um efeito positivo nas funcBes executivas e
memoria de longo prazo em adultos jovens saudaveis.

Métodos: As palavras chaves utilizadas foram atividade fisica, memoria de curto prazo,
memoria de longo prazo, memoria de trabalho, funcdes executivas e jovens adultos que foram
pesquisados por meio das seguintes bases de dados: Medical Literature Analysis and Retrieval
System Online (MEDLINE/PubMed), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncia da
Saude (LILACS/Bireme) e Cochrane.

Resultados e conclusdes: Verificamos que o exercicio fisico antes da aprendizagem tem

um efeito benéfico na aprendizagem, memoria de curto e de longo prazo e quanto mais intenso
o0 exercicio melhor a aprendizagem, além disso verificamos que o exercicio aumenta os niveis
de BDNF e atividade cortical visualizado na ressonancia magnética. Concluimos que o
exercicio fisico antes da aprendizagem auxilia na consolidacdo da memdria e aumento da

plasticidade neural.

6. Profilaxia de trombose venosa profunda em pacientes clinicos: Analise observacional,
retrospectiva e consecutiva, dos pacientes internados em um hospital geral publico da
RMBS (Regido Metropolitana da Baixada Santista)

Autores: Beatriz Corréa Marques dos Santos, Beatriz Antelmi Cuninghant, Jodo Pedro de
Souza Siqueira, Juliana Santos Rodrigues.
Orientador: Renata Costa Oliveira.

Resumo: Este trabalho tem como objetivo avaliar a conduta tomada diante de pacientes
internados no Hospital Guilherme Alvaro quanto a profilaxia realizada para tromboembolismo
venoso. Para este fim, foi realizada analise retrospectiva dos dados de prontudrio médico dos
pacientes internados na enfermaria de clinica médica nos meses de janeiro, fevereiro e marco
de 2022. Foram avaliados os fatores de risco para TEV ou sangramento, sua consequente
estratificacdo pelos escores de Padua e IMPROVE, a indicacdo de profilaxia para tal
comorbidade, sua adequada aplicagdo e possiveis complica¢des. Encontrou-se que 71.97% dos

pacientes internados estavam em risco de desenvolver TEV, de forma que alguma forma de
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profilaxia deveria ser indicada. Contudo, apenas 76.10 % destes receberam profilaxia, embora
apenas 47.67% a tenha recebido de forma adequada, ou seja, aplicada na dose correta e durante
todo o periodo de internacdo. Ainda, 28.66% possuiam alto risco de sangramento, de forma que
uma conduta individualizada foi tomada. 28.02% dos pacientes ndo tinham indicacdo pelo
escore de Padua de receber profilaxia, embora 70.45% destes a tenha recebido. Estes resultados
sdo semelhantes aos encontrados na literatura, como no estudo de Menaka, em que apenas 40%
dos pacientes receberam a profilaxia adequada, e reforcam a necessidade de educacdo médica
continuada, instituicdo de protocolo institucional e de ferramentas de prontuario eletronico para

melhora da assisténcia e prevencdo de complicacdo grave, e morte evitavel.

7. Reforma psiquiatrica em Santos e as novas politicas publicas de satde mental

Autores: Fernanda Cardoso Kinker.
Orientador: Elaine Bestane Bartolo.

Objetivo: Propor uma reflex&o acerca do processo no qual a Psiquiatria se instaurou ao
longo dos anos, dando enfoque a Reforma Psiquiatrica na cidade de Santos, que teve a
Intervencdo da Casa de Salde Anchieta como seu maior marco de transformacéo.

Métodos: Revisdo Bibliografica por meio da anéalise de textos e livros de atores que
participaram ativamente da Intervencéo e de estudiosos no assunto.

Resultados e Discussao: apds 30 anos de luta, evidencia-se o atual sucateamento das

politicas de saude mental implementadas durante a Reforma Psiquiatrica com o retorno da

mentalidade hospitalar e asilar no pais.

8. Terapia medicamentosa da COVID-19: Uma revisdo sistematica

Autores: Luiza Schettini Marotto, Caroline Gimenez Seraphim, Giulia Papa Farina, Leticia
Suemi Manoel Oku, Luiza Gimenes Zetone, Marina Ravanini Moura.
Orientador: Ana Paula Rocha Veiga, Igor Gutschov Oviedo Garcia.

Introducdo: Com a pandemia de COVID-19, surgiram estudos acerca do uso de
farmacos para 0 manejo clinico dos pacientes com doenca moderada e grave. Nos Guidelines
atuais da Infectious Diseases Society of America existem medicamentos eficazes no controle
dos efeitos da COVID-19 e, portanto, melhora do quadro clinico. Porém, nenhuma terapia que

age diretamente nos mecanismos imunopatogénicos dessa doenca foi indicada, até 0 momento.
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Objetivos: O objetivo desse trabalho foi realizar uma revisao sistematica de estudos que
respondessem a duvida clinica: Qual a eficacia das medicacdes utilizadas para tratamento de
casos moderados e graves da COVID-19?

Método: A revisao sistematica foi realizada de abril a maio de 2022, com a recuperacdo
da literatura publicada até maio de 2022, sem restricdes de data. Seis autores realizaram a
selecdo dos artigos de forma independente, sendo incluidos estudos relevantes sobre os
desfechos relacionados a utilizacdo terapéutica de medicamentos em casos moderados e graves
de infeccao por COVID-19.

Resultados: Dos 31 artigos incluidos na revisdo final, sendo estes ensaios clinicos
randomizados com textos disponiveis na integra para leitura e extracdo de dados, 24 foram
incluidos na analise quantitativa.

Discussdo e Conclusdo: Os medicamentos que apresentaram alteracdo do desfecho de

mortalidade em 28 dias para infeccdo moderada e grave de COVID-19 foram o Baricitinib, com
diferenca de risco de -0.06 (1C 95% -0.09, -0.03) e baixa certeza de evidéncia, e o Corticoide,
com uma diferenca de risco de -0.03 (IC 95% -0.05, -0.01) e moderada certeza de evidéncia.
Outros medicamentos analisados, como Tocilizumab, Plasma Convalescente, Bamlanivimab,
Remdesivir, e Ritonavir/Lopinavir, ndo demonstraram reducao estatisticamente significante da

mortalidade em 28 dias para uso como terapia medicamentosa, no tratamento do COVID-19.
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Resumos dos Trabalhos Cientificos — Apresentacdo Oral: Clinica Cirdrgica

1. A Fundoplicatura Laparoscopica e a Plicatura Endoscopica no tratamento da doenca
do refluxo gastroesofagico: Uma revisao sistematica

Autores: Mariana Norberto Figueiredo, Beatriz Galindo Ribeiro.
Orientador: Fernando Augusto Garcia Guimaraes.

Resumo: O tratamento cirlrgico para Doenca do Refluxo Gastroesofagico (DRGE),
entre as diversas técnicas existentes atualmente, pode ser realizado pela Fundoplicatura
Laparoscopica (a Nissen ou Toupet) ou ainda por modalidades menos invasivas, como a
plicatura endoscopica. A fim de comparar as duas técnicas, uma analise qualitativa de ensaios
clinicos randomizados recuperados nas bases de dados MEDLINE e EMBASE até agosto de
2022 foi realizada. Foram selecionados 2 estudos envolvendo uma amostra total de 126
pacientes. Apds analise, com risco de viés alto e certeza da evidéncia de grau moderada a muito
baixa, foi observado que a fundoplicatura laparoscopica, implicou na analise dos seguintes
resultados: reducédo de uso de IBP, dos sintomas especificos de refluxo e aumento no escore de
qualidade de vida. Apesar disso, ainda ha poucos ensaios clinicos randomizados de boa
qualidade metodoldgica que nos permitam tomar decisbes mais robustas a favor de uma ou

outra técnica.

2. Diagnostico do pdlipo de vesicula biliar: Um comparativo entre achados
ultrassonograficos e anatomopatolégicos.

Autores: Matheus de Souza Pereira, Bruno Maximiliano Augusto Colombo Barbosa,
Guilherme Tavares, Lucas Tintori Porsella Flores, Raissa Saad Andere.
Orientador: Wagner José Riva.

Introducdo: O polipo de vesicula biliar consiste em uma elevacdo na mucosa deste
6rgdo, podendo ser benigno ou precursor de malignidade. Sua apresentagdo pode ser
sintomatica, consistindo em dor no hipocondrio direito e dispepsia, ou assintomatica, com
achado tipicamente incidental. Seu diagndstico é rotineiramente realizado através de
ultrassonografia abdominal, sendo confirmado ap6s colecistectomia, por meio do exame

anatomopatoldgico; entretanto, os laudos desses métodos nem sempre sdo congruentes.
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Objetivo: Com base nesta premissa, serd realizado um estudo observacional de
pacientes com laudo ultrassonografico de pdélipo de vesicula biliar, comparando seus
diagnosticos iniciais com os obtidos através do anatomopatolégico.

Métodos: Este estudo trata-se de um coorte retrospectivo de 31 pacientes com
diagndstico ultrassonografico pré-operatério de polipo de vesicula biliar, submetidos a
colecistectomia entre janeiro de 2020 e setembro de 2022 em um hospital de referéncia da
cidade de Santos-SP. Os seguintes critérios de inclusdo foram utilizados: pacientes com, no
minimo, um polipo de vesicula biliar diagnosticado pela ultrassonografia abdominal pré-
operatéria e que, obrigatoriamente, realizaram colecistectomia com estudo anatomopatolégico
po6s-operatorio. Os critérios de exclusdo foram: pacientes menores de 18 anos; realizacdo de
colecistectomia em periodo anterior a janeiro de 2020 ou posterior a setembro de 2022;
pacientes sem diagndstico ultrassonografico pré-operatdrio de polipo de vesicula biliar; ou que
ndo realizaram colecistectomia com estudo anatomopatoldgico pds-operatério. Os dados pré-
operatérios dos pacientes incluidos (idade, género, achados ultrassonograficos) foram
adicionados a um banco de dados e, posteriormente, comparados com Seus respectivos
resultados da analise anatomopatoldgica pds-operatoria.

Resultados: Trinta e um pacientes foram selecionados a partir dos critérios pre-
estabelecidos, sendo 22 pacientes do género feminino e 9 do género masculino. A idade média
foi de 44 anos. Nas ultrassonografias, o tamanho médio dos polipos foi de 5,8 mm, havendo
concomitancia de lesbes polipoides em 6 pacientes e associa¢do com colelitiase em 6 casos. Na
avaliacdo anatomopatoldgica, entretanto, apenas 9 pacientes (29,03%) apresentaram polipos de
vesicula biliar (sendo 6 casos de poélipos de colesterol, 1 de polipo hiperpléasico, 1 de
adenomioma e 1 de xantomas polipoides).

Conclusdo: O diagnéstico de polipos de vesicula biliar através da ultrassonografia é,

portanto, limitado, demonstrando um numero elevado de resultados falso-positivos.

3. Dieta parenteral vs. dieta enteral para pancreatite: Uma revisdo sistematica e

metanalise

Autores: Lais Watanabe Marino, Clara Lucato dos Santos, Luca Schilird Tristdo, Rodrigo
Fraga Moreira Rosateli, Victoria Andrade Modesto.

Orientador: Wanderley Marques Bernardo.
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Introducdo: A pancreatite aguda é caracterizada pela ativacdo de enzimas pancreéticas
e liberacdo de uma série de mediadores inflamatorios, com consequente autodigestdo tissular e
inflamacdo local. Por um longo periodo, a nutricdo parenteral foi considerada medida
terapéutica padrao no tratamento da pancreatite, por evitar o estimulo de secre¢des pancreaticas
reduzir-se-ia a inflamacdo do 6rgdo. Contudo, estudos recentes demonstraram que 0 uso dessa
terapia pode aumentar as respostas inflamatorias sistémicas, o risco de falha de multiplos 6rgaos
e o risco de necrose pancreatica infectada. Além disso, trabalhos mais atualizados mostram-se
favoraveis a nutricdo enteral por reduzir a atrofia da mucosa intestinal, que melhora a resposta
imune e diminui a translocacdo bacteriana.

Objetivo: Avaliar os beneficios da nutricdo enteral para pancreatite aguda em
comparagdo com a nutri¢ao parenteral e fornecer a melhor evidéncia atual disponivel sobre essa
intervencéo.

Métodos: Esse artigo consiste em uma revisao sistematica e metanalise com artigos
buscados nas bases de dados Medline, LILACS, Embase e Cochrane. A selecdo se restringiu a
ensaios clinicos randomizados. Foram avaliados os seguintes desfechos: tempo de internagao,
necrose pancreatica infectada, mortalidade, falha de multiplos 6rgdos, insuficiéncia renal e
insuficiéncia respiratoria.

Resultados: Foram selecionados 12 artigos seguindo os critérios de elegibilidade. A
revisdo e metandlise revelaram um menor risco de necrose pancreatica infectada nos pacientes
submetidos a nutri¢do enteral (RD 0.29; Cl=0.02, 0.55) além de menor mortalidade (RD 0.09;
Cl=0.01, 0.16), menor falha de multiplos érgdos (RD 0.21; Cl= 0.02, 0.40), menor risco de
insuficiéncia renal (RD 0.12; Cl=-0.05, 0.19) e insuficiéncia respiratéria (RD 0.13; Cl= 0.00,
0.25). N&o houve diferenca significativa no tempo de internagao entre 0s grupos.

Conclusdo: A partir da analise dos artigos selecionados foi verificado um efeito benéfico
qguanto a reducdo de complicacbes locais, como necrose pancreatica infectada, e extra
pancredticas, como insuficiéncia renal, respiratoria, falha de maultiplos 6rgdos e o6bito, nos
pacientes que receberam nutricdo enteral em relagdo aos submetidos a nutricdo parenteral.

Apesar disso, quanto ao tempo de internacdo dos pacientes ndo houve diferenca estatistica.

4. Fazer ou ndo Omentectomia em cancer gastrico avancado? Uma revisao sistematica e

metanalise.

Autores: Luca Schilird Tristdo, Clara Lucato dos Santos.
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Orientadores: Wagner José Riva, Wanderley Marques Bernardo.

Introducdo: Atualmente, o cancer gastrico é o sexto mais prevalente no mundo. O
tratamento recomendado para a doenca avancgada ¢ a gastrectomia com linfadenectomia D2.
Entretanto, ndo ha um consenso quanto a realizacdo da omentectomia como parte do tratamento.
O procedimento é considerado por alguns autores essencial para a eliminacdo de
micrometastases, uma vez que células malignas na cavidade peritoneal tém preferéncia de
crescimento nos milky spots presentes no omento. Por outro lado, hd também a possibilidade de
que a preservacdo do omento possa nao afetar a sobrevida dos pacientes, como demonstrado
em alguns estudos retrospectivos. Portanto, o objetivo desta revisao foi quantificar o efeito da
realizacdo da omentectomia a fim de determinar se é necessaria em pacientes com cancer
gastrico avancado.

Métodos: A busca conduzida até setembro de 2022 foi realizada nas bases Medline
(PubMed), Embase, Cochrane e Lilacs. A selecdo foi restrita a estudos comparativos em
pacientes com CGA (>T2). A Certeza da Evidéncia foi avaliada com a ferramenta GRADE Pro
e o risco de vieses com as ferramentas ROBINS-I e RoB 2.0.

Resultados: Foram incluidos cinco estudos coorte e um ensaio clinico randomizado. A
metanalise demonstrou que ndao houve diferencas significativas entre os procedimentos para
sobrevida global, sobrevida livre de progressdo e recorréncia peritoneal. Ademais, nos
desfechos pos-operatorios s6 foi encontrada diferenca significativa no sangramento
intraoperatorio, sendo menor nos pacientes que tiveram o omento preservado.

Conclusdo: A preservacdao do omento em pacientes com cancer gastrico avancado

demonstrou néo ter resultados inferiores aos da ressecg¢éo nos desfechos a longo prazo.

5. Fundoplicatura Total vs. Fundoplicatura Parcial para doenca do refluxo

gastroesofagico: Uma revisao sistematica e metanalise.

Autores: Victoria Andrade Modesto, Clara Lucato dos Santos, Lais Watanabe Marino, Luca
Schiliré Tristao.
Orientadores: Wanderley Marques Bernardo.

Resumo: A doenca do refluxo gastroesofagico (DRGE) é uma das doencas do trato
gastrointestinal com maior prevaléncia mundial. Esta patologia afeta de maneira significativa a
qualidade de vida dos pacientes. No Brasil, um estudo epidemiolégico mostrou a pirose e

regurgitacdo como sendo sintomas bastante frequentes e que impactam no bem-estar dos
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individuos. Ademais, esta doenca tambem pode levar a complicagdes importantes, como o
esdfago de Barret. O tratamento atual da doenca consiste em modificacdes no estilo de vida,
tratamento farmacologico, principalmente com os inibidores da bomba de protons, e cirurgia
anti-refluxo. O tratamento cirurgico é realizado atraves da fundoplicatura, sendo as técnicas de
Nissen (fundoplicatura total) e a de Toupet (fundoplicatura parcial) as mais utilizadas. Esta
revisdo sistematica tem como objetivo comparar a Fundoplicatura total de Nissen com a
Fundoplicatura parcial de Toupet quanto sua eficacia em melhorar os sintomas da DRGE e 0s
possiveis efeitos adversos pos-cirdrgicos. A busca conduzida até setembro de 2022 foi realizada
nas bases Medline (PubMed), Cochrane e Lilacs. A selecdo foi restrita a ensaios clinicos
randomizados que comparavam pacientes que foram submetidos as duas técnicas cirargicas. A
Certeza da Evidéncia foi avaliada com a ferramenta GRADE Pro e a anélise critica dos vieses
foi realizada avaliando caracteristicas relevantes nos ensaios clinicos randomizados. Foram
incluidos seis estudos. A metanalise demonstrou que nos desfechos p6s-operatdrios apenas foi
encontrada diferenca significativa em relacdo a manometria, pHmetria de 24h, que favoreceram
Nissen, e nos pacientes que necessitaram de reabordagem cirdrgica, que favoreceu Toupet.
Portanto, conclui-se que ndo existe uma preferéncia na fundoplicatura pela técnica de Nissen

ou de Toupet.

6. Hemostéaticos Topicos no leito cirargico: Eficacia e complicagoes.

Autores: Julia Helena Alencar de Oliveira, Felipe Reis Candido de Souza, Gabriela Rodrigues
Nachef, Marcelo Simonelli Lee.
Orientadores: Gilberto Mendes Menderico Junior.

Resumo: O presente trabalho objetiva realizar uma reviséo de literatura para avaliar os
diversos hemostaticos de uso topico em cenarios cirdrgicos. Enumerar suas indicacoes,
contraindicacdes e as possiveis complicacdes encontradas, com a finalidade de contribuir para
uma melhor compreensdo da real aplicabilidade de cada hemostatico em cada cenario descrito.

De maneira geral, o pos-operatorio cirdrgico se beneficia do uso de agentes
hemostéaticos tépicos. Porém, sdo necessarios estudos maiores e mais amplos para que se
compreenda a real eficacia dos diversos tipos de agentes hemostaticos nos diferentes cenarios

cirargicos.
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Apesar dos poucos estudos e do pequeno espaco amostral destes, os diversos resultados
convergem, em linhas gerais, como 0s hemostaticos topicos sendo uma excelente alternativa

para os diferentes cenarios cirdrgicos.

7. Incidéncia de internacdes e tratamento por Doencas Vasculares Periféricas na Baixada
Santista e no Brasil no ano de 2019.

Autores: Lucas Tintori Porsella Flores, Beatriz Antelmi Cuninghant, Beatriz Corréa Marques
dos Santos, Bruno Maximiliano Augusto Colombo Barbosa, Raissa Saad Andere.
Orientadores: Mariano Gomes da Silva Filho.

Introducéo: As doengas vasculares sdo patologias frequentes na populagdo mundial. Na
plataforma DataSUS, foram analisados dados acerca de internacdes causadas por veias
varicosas de membros inferiores, embolia e trombose arterial, flebite, tromboflebite, embolia e
trombose venosa.

Objetivo: Realizar levantamento comparativo de dados acerca de varizes, flebite,
tromboflebite, embolia e trombose venosas e embolia e trombose arteriais, quanto a internagéo,
epidemiologia e tratamento, na Baixada Santista e no territorio brasileiro.

Materiais e métodos: O ano de referéncia foi 2019. No banco de dados do IBGE, foram

pesquisados dados sobre a populacdo Brasileira e da Baixada Santista.; no do DataSUS,
quantidade de internacgdes, perfil demogréafico (faixa etaria, sexo e raca) e tratamentos.

Resultados: A incidéncia de veias varicosas em membros inferiores foi maior no Brasil,
guando comparada a Baixada Santista; o sexo feminino e a raga branca representaram a maioria
das internacOes. A maioria das internagdes por flebite, embolia e trombose venosa foi do sexo
feminino e entre 15 e 59 anos. A incidéncia de embolia e trombose arteriais foi inferior no
Brasil; o sexo masculino e a faixa etéaria entre 60 e 69 anos compreendem maior nimero de
internacdes.

Conclusédo: As varizes de membros inferiores sdo mais frequentes em mulheres brancas
ou pardas e o tratamento mais realizado foi a escleroterapia, tanto no territério brasileiro quanto
na Baixada Santista; o nimero de internagdes foi superior no Brasil. O grupo mais atingido pela
flebite € de mulheres entre 15 e 59 anos. O tratamento de trombose venosa foi 0 mais realizado
na Baixada Santista. Embolia e trombose arteriais predominam no sexo masculino, entre 60 e

69 anos; o tratamento predominante foi a angioplastia com stent recoberto.
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8. Linfadenectomia de dois vs. trés campos para cancer de esdfago. Uma revisdo

sistematica e metanalise para resultados de curto e longo prazo.

Autores: Leticia Nogueira Datrino, Clara Lucato dos Santos, Guilherme Tavares, Luca Schilird
Tristdo, Maria Carolina Andrade Serafim, Marina Feliciano Orlandini, Victoria Andrade
Modesto.

Orientadores: Francisco Tustumi, Wanderley Marques Bernardo.

Introducdo: Atualmente, ainda ndo ha consenso sobre os beneficios da adicdo da
linfadenectomia cervical a tradicional esofagectomia de dois campos. Este estudo tem como
objetivo estimar se a linfadenectomia cervical profilatica para cancer de eséfago influencia os
resultados de curto e longo prazo por meio de uma revisdo sistematica da literatura e metanalise.

Métodos: Uma revisdo sistematica foi realizada no PubMed, Embase, Cochrane
Library Central e Lilacs (PROSPERO: CRD42020202185). Os critérios de inclusdo foram
estudos que compararam a esofagectomia de dois campos vs. trés campos; artigos que analisam
desfechos de curto ou longo prazo; e ensaios clinicos ou estudos de coorte. Os resultados foram
resumidos por Florest Plot, com tamanho de efeito (ES) ou diferenca de risco (RD) e IC 95%.

Resultados: Foram selecionados 28 artigos, comparando 9.180 pacientes. A
linfadenectomia de trés campos permitiu um maior numero de linfonodos recuperados (MD: -
23.56; -31.20, -15.92). No entanto, a linfadenectomia de trés campos foi associada a tempos de
operagdo mais longos (MD: -42.36 min; -70.50, -14.23), maior permanéncia hospitalar (MD: -
0.91 dias; -1.76, -0.07), maior perda de sangue (MD: -23.99; -44.13, -3.84) e maior risco de
rouquidao pés-operatdria (RD: -0.06; -0.11, -0, 00). Nenhuma diferenca entre dois campos e
trés campos foi observada para mortalidade pés-operatoria (RD: 0.01; -0.03, 0.06). N&o houve
diferenga entre dois e trés campos para sobrevida global (HR: 1.12; 0.97, 1.27).

Concluséo: A linfadenectomia profilatica do pescogo para cancer de es6fago deve ser
realizada com cautela, pois esta associada a piores resultados em curto prazo em comparacao
com a linfadenectomia tradicional de dois campos e ndo melhora a sobrevida em longo prazo.
Estudos futuros sobre cancer de es6fago devem determinar o subgrupo de pacientes que podem

se beneficiar da linfadenectomia profilatica do pescoco em resultados de longo prazo.
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9. Manejo néo cirurgico do quilotorax apos cirurgia cardiotoracica: Revisdo sistematica

e metanalise.

Autores: Clara Lucato dos Santos, Guilherme Tavares, Leticia Nogueira Datrino, Luca Schiliro
Tristdo, Maria Carolina Andrade Serafim, Marina Feliciano Orlandini, Natasha Kasakevic Tsan
Hu.

Orientadores: Francisco Tustumi, Wanderley Marques Bernardo.

Introducdo: O quilotérax apos cirurgia toracica € uma complicacdo grave com altas
taxas de morbidade e mortalidade. Atualmente, ndo ha acordo se o tratamento conservador ou
a reoperacdo precoce deve ser a intervencao inicial. Esta revisao sistemética e meta-analise tem
como objetivo avaliar os resultados da abordagem conservadora no tratamento do
extravasamento de quilo apds cirurgias cardiotoracicas.

Métodos: Uma revisdo sistematica foi realizada nas bases: MedLine (PubMed),
Embase, Cochrane Library Central, Lilacs (BVS) e busca manual de referéncias. Os critérios
de inclusdo foram: pacientes submetidos a cirurgia cardiotoracica; pacientes que receberam
qualquer tratamento conservador (por exemplo, nutricdo parenteral total, dieta com baixo teor
de gordura, triglicerideos de cadeia média); estudos que avaliam a resolucdo do quilotorax,
tempo de internacdo, complicacdes pds-operatorias, infeccdo, morbidade e mortalidade.

Resultados: Foram selecionados 22 artigos. Complicacdes pulmonares, infeccdes e
arritmias foram as complicagdes mais comuns apds procedimentos cirdrgicos. A incidéncia de
quilotérax em cirurgia cardiotoracica foi de 1,8% (IC 95% 1,7 - 2%). O tempo médio de
manutencdo do dreno toracico foi de 16,08 dias (IC 95% 12,54 — 19,63) e 0 tempo de internacao
foi de 23,74 dias (IC 95% 16,08 — 31,42) em pacientes com quilotérax recebendo tratamento
conservador. Entre os pacientes que receberam tratamento conservador, o evento de morbidade
foi de 0,40 (1C 95% 0,23 — 0,59) e reoperacéo 0,37 (IC 95% 0,27 — 0,49). A taxa de mortalidade
foi de 0,10 (1C 95% 0,06 — 0,02).

Conclusdo: O tratamento ndo cirdrgico para quilotorax apOs procedimentos
cardiotoracicos apresenta taxas significativas de internacdo, morbidade, mortalidade e

reoperacdo. A intervencdo precoce com ligadura do ducto toracico deve ser considerada.

10. Protocolo ERAS vs. medidas perioperatdrias convencionais para Gastrectomia

oncoldgica: Uma revisdo sistematica e metanalise.

Autores: Rafael Bresler, Luca Schilir6 Tristdo, Rodrigo Fraga Moreira Rosateli.
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Orientadores: Wanderley Marques Bernardo.

Introducdo: O céncer gastrico é ainda um dos mais prevalentes e um dos com maior
mortalidade no mundo e o tratamento curativo dessa neoplasia € a gastrectomia. No entanto,
cirurgias desse porte em pacientes oncologicos ainda possuem altas taxas de morbimortalidade.
Tendo isso em vista, foi criado o protocolo ERAS, com o objetivo de melhorar as condicGes
perioperatorias, visando contribuir para a seguranca e eficacia da cirurgia.

Objetivo: Avaliar os beneficios do protocolo ERAS (Enhanced recovery after surgery)
para gastrectomia por cancer gastrico em comparacdo com as medidas convencionais no
perioperatorio e fornecer a melhor evidéncia atual disponivel sobre essa intervencao.

Metodologia: Esse artigo consiste em uma revisdo sistemética e metanalise com artigos
buscados nas bases de dados Medline, LILACS, Embase e Cochrane. A selec¢éo se restringiu a
ensaios clinicos randomizados. Foram avaliados os seguintes desfechos: tempo de internacédo
po6s-operatoria, tempo para evacuacao e flatus, além de nimero de readmissdes e complicacdes.

Resultados: Foram selecionados 12 artigos seguindo os critérios de elegibilidade. A
revisdo e metanalise revelaram um menor tempo de internacdo quando utilizado o protocolo
ERAS (RD -1.53; Cl= -1.92, -1.13) aléem de menor tempo para evacuacao (RD -1.17; Cl= -
1.66, -0,67) e para flatus (RD -0.61; Cl=-0.86, -0.36). N&o houve diferenca significativa no
numero de complicacdes e readmissdes entre 0s grupos.

Conclusdo: A partir da analise dos artigos selecionados foi verificado um efeito benéfico
quanto ao retorno do transito intestinal além de alta precoce nos pacientes que receberam o
protocolo ERAS em relacdo as medidas convencionais. Apesar disso, quanto ao numero de

complicaces e de readmissdes dos pacientes ndo houve diferenca estatistica.

11. Seguranca e eficacia do lodopovidona utilizado no tratamento conservador de

onfaloceles gigantes.

Autores: Catherine Nardini Tundisi, Arthur Phillip Siedlarczyk Vinueza, Helenna Sophia Neto
Sena, Julia Travolo Pasquoto.
Orientadores: Adriane Sakae Tsujita.

Introducdo: O tratamento da onfalocele gigante vem evoluindo de forma lenta,
apresentando ainda um grande desafio aos cirurgides pediatricos. Considerado um defeito da
parede abdominal, é frequentemente associado a outras ma formacdes e sindromes genéticas,

sendo estes os principais fatores determinantes no progndstico da doenga. Nos casos de
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onfalocele gigante a realizacdo do tratamento conservador com aplicacdo de agentes topicos e
posterior correcdo cirdrgica da hérnia ventral tem se mostrado eficaz, minimizando as
complicacdes do fechamento precoce da parede abdominal. Nesta revisdo sera analisado o0 uso
do iodopovidona como agente escarificante no tratamento conservador.

Bases de dados pesquisadas e critérios de elegibilidade: As bases de informacgéo

cientifica virtual utilizadas foram: Medline (Pubmed), Embase, Lilacs (BVS) e Busca manual.
A selecdo dos artigos para analise deste estudo utilizou os seguintes critérios de elegilibilidade:
1- Componentes do PICO (P: Pacientes com onfalocele gigante I: lodopovidona C: N&o héa
grupo comparacao; O: Seguranca e eficacia no uso de lodopovidona); 2- Estudos transversais,
coorte, prospectivos, retrospectivos e relato de caso; 3- Sem limite de periodo; 4- Sem limite
de idiomas; 5- Texto completo disponivel; 6- Desfechos relevantes para a resposta da questdo
clinica

Objetivo: Selecionar estudos que utilizaram o iodopovidona em onfaloceles gigantes
como tratamento conservador e consequentemente, avaliar sua eficacia e seguranca, buscando
principalmente os possiveis efeitos colaterais.

Resultados: Wahklu A (n=104) dentre os desfechos de morte, sepse e pos-operatorio da
hérnia ventral ndo houve registro de eventos adversos. Whitehouse (n=6) morte, infeccdo do
saco, ruptura do saco, p6s-operatério, uso de antibiotico, funcéo tireoidiana, tempo médio de
internacdo, tempo médio para alimentacdo ndo houve registro de eventos adversos. Akinkuotu
(n=35) avaliou tempo de intubacdo, necessidade de oxigénio aos 30 dias de vida, tempo de
internacdo e mortalidade ndo demonstrou complicacdes. Cosman (n=1) utilizando
iodopovidona 1% demonstrou um evento adverso. Pandey (n=24) utilizando iodopovidona a
5% e spray de antibidtico analisou morte, pds-operatorio e tratamento conservador e nédo
demonstrou evento adverso. Dorterler (n=22) utilizou iodopovidona a 5%, spray de antibi6tico
associado a atadura elastica analisou morte, tratamento conservador e pds-operatério e ndo
demonstrou eventos adversos. Malhotra (n=1) utilizando iodopovidona a 10% analisou niveis
de hormanio tireoidianos e manifestagdes cardiovascular e demonstrou evento adverso.

Conclusdes: A incidéncia de complicag¢fes da funcéo tireoidiana é incerta devido a falta
de dados e amostragem de pacientes, os quais ndo foram suficientes para estabelecer que 0s
desfechos fossem de repercussdo do uso do iodopovidona. Os estudos que compararam e
utilizaram o iodopovidona como método de tratamento conservador das onfaloceles gigantes
ndo demonstraram eventos adversos que causaram alteracBes deletérias no progndstico do
paciente.
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Resumos dos Trabalhos Cientificos — Apresentacédo Oral: Pediatria

1. O uso da inibina B no diagndstico de meninas com puberdade precoce central: Uma

revisao sistematica

Autores: Rafaella D'Andretta Gomes Silva, Marcelo Simonelli Lee, Sérgio Augusto Fiore.
Orientador: Mayco José Reinaldi Serra.

Objetivo: Avaliar a utilidade da dosagem do horménio Inibina B como ferramenta no
diagndstico da Puberdade Precoce Central (PPC) e na diferenciacdo das formas Progressiva
(PPC-P) e Néo Progressiva (PPC-NP) em meninas.

Métodos: Trata-se de uma revisdo sistematica, em que foi realizada uma busca por
artigos nos bancos de dados Medline, Lilacs, Embase e Clinicaltrials e encontrados 7 artigos, a
partir de uma estratégia de busca atraves dos termos "Inibina B" e "puberdade precoce" no
MeSH. A seguir, aplicando os critérios de inclusao e exclusdo, obteve-se um total de 4 artigos.

Resultados: Os 4 artigos analisados mostraram a semelhanca nos niveis de Inibina B
entre meninas impuberes e meninas com PPC. Em relacdo a diferenciacdo das formas
Progressiva e N&o Progressiva, apenas 1 artigo dos 4 analisou e evidenciou, atraves de um teste
com 80% de sensibilidade e especificidade, que a dosagem de Inibina B também pode auxiliar
na diferenciacédo entre os dois tipos de PPC.

Conclusédo: A partir da anélise feita dos artigos selecionados, os valores de Inibina B
parecem estar ligados positivamente ao diagndstico de meninas com PPC, mostrando sua
importancia como uma nova ferramenta diagndstica. Maiores estudos sd80 necessarios para
avaliar a dosagem de Inibina B na diferenciagdo de formas Progressivas e N&o Progressivas de
PPC.

2. O uso de antibidtico no tratamento da apendicite aguda complicada em criancas:

Revisao sistematica

Autores: Clara Lucato dos Santos, Igor Gutschov Oviedo Garcia, Luca Schilird Tristéo.
Orientador: Adriane Sakae Tsujita, Wanderley Marques Bernardo.

Introducdo: Apendicite aguda é uma patologia com incidéncia importante dentre os
pacientes pediatricos. Dentre as complica¢Bes associadas estdo: a perfuracdo do apéndice e
formacdo de abscessos. Uma das alternativas para manejo destas condi¢cGes é o uso de

antimicrobianos que devem ser escolhidos baseados na flora existente e na sensibilidade dos
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microrganismos aos medicamentos. A presente revisdo sistematica tem como finalidade avaliar,
através da comparacdo entre monoterapia e terapia combinada, qual o tratamento mais
adequado para apendicite aguda complicada ap6s a intervencao cirdrgica em pacientes
pediatricos.

Métodos: Esta revisdo seguiu os preceitos do PRISMA. Foi elaborada uma questdo
clinica, estruturada atraves do acronimo PICO e realizada busca de evidéncias nas bases:
MedLine, Embase, Lilacs, CENTRAL (Cochrane), busca manual e cinzenta. Como critérios de
inclusdo, os artigos deveriam conter: elementos do PICO; avaliar o uso de antibidtico apos a
intervencdo cirdrgica; serem ensaios clinicos randomizados e coortes; ndo houve restricdo de
idioma e periodo. Os resultados foram sintetizados e avaliados de forma qualitativa.

Resultados: Os estudos que adotaram o0 tazobactam como monoterapia mostraram
beneficio da intervencdo, em apenas um estudo, quando comparado com dois antibioticos -
cefotaxima e metronidazol - no tempo de internacdo; quando comparado tazobactam com trés
antibidticos — cefotaxima associada a metronidazol e gentamicina — houve diferenca quanto ao
tempo de tratamento, a favor do grupo intervencdo. Ha evidéncias de maior nimero de
complicacbes nos grupos que receberam terapia combinada do que monoterapia
antimicrobiana.

Conclusdo: pacientes que receberam terapia combinada de antimicrobianos
apresentaram mais complicagdes do que aqueles que receberam monoterapia. Para os demais
desfechos — tempo de internacgdo, duracdo do tratamento, tempo médio para restabelecimento
da nutricao enteral — ndo houve diferenca entre o uso de Ertapenem e terapia combinada; quando
0 tazobactam foi adotado como intervencédo, houve diferenga no tempo de internagdo quando
comparado com cefotaxima e metronidazol e no tempo de tratamento quando comparado com

cefotaxima, metronidazol e gentamicina.

3. Reproducéo assistida e prevaléncia de transtorno do déficit de atengdo com

hiperatividade: Uma revisdo sistematica

Autores: Laura Gomes Ferreira Mori Osorio, Beatriz Ferraz Silva.
Orientador: Mayco José Reinaldi Serra.
Objetivo: Investigar se as técnicas de fertilizagcdo assistida estdo associadas a maior

prevaléncia de transtorno do deficit de atencdo com hiperatividade (TDAH).
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Métodos: Revisdo sistematica conduzida nas plataformas MedL.ine, Scielo e Lilacs, com
a selecdo de 5 artigos para andlise. Foram incluidos estudos observacionais retrospectivos,
prospectivos e transversais. Artigos que ndo respondiam ao objetivo primario ou que
contemplavam outros desenhos de estudo foram excluidos.

Resultados: Um dos artigos, dentre os 5 analisados pela nossa revisdo sistematica,
encontrou associacdo significativa para maior prevaléncia de TDAH. Em contrapartida, os
outros 4 artigos restantes ndo encontraram associacao significativa para tal desfecho.

Conclusdo: A partir da andlise sistematica dos estudos, ndo foi possivel obter dados
suficientes para uma correlagdo significativa entre a técnica de fertilizagdo assistida e a

prevaléncia de TDAH.
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Resumos dos Trabalhos Cientificos — Apresentacao Oral: Ginecologia e Obstetricia

1. Eficacia de diferentes métodos de inducdo do parto nas Sindromes Hipertensivas -

Revisao sistematica e metanalise

Autores: Franciele Aredes Pimentel Cunha, Gabriela Meirelles Rodrigues de Miranda,
Jaqueline Andrade da Silva, Luiza Siméo dos Santos, Natalia Emi Roncon de Almeida.
Orientador: Francisco Lazaro Pereira de Sousa.

Obijetivo: Este estudo tem como objetivos identificar e comparar a eficacia dos métodos
de inducdo do parto nas sindromes hipertensivas para obtencdo do parto vaginal, além de
verificar os potenciais eventos adversos maternos e perinatais.

Métodos: Revisdo sistematica realizada através da base de dados MEDLINE, de
fevereiro a setembro de 2022, comparando a indugdo do trabalho de parto com uso de
misoprostol e cateter de Foley em gestantes com distdrbios hipertensivos. O desfecho primario
analisado foi o parto vaginal e os desfechos secundarios foram: uso de ocitocina,
hiperestimulacéo uterina e hemorragia pos-parto. A estratégia de busca, elaborada por meio do
PICO, recuperou 30 artigos. A qualidade dos ensaios clinicos randomizados (ECR) incluidos
foi avaliada utilizando a ferramenta Cochrane Risk of Bias 2 (ROB-2), a analise estatistica foi
feita através do software Review Manager (RevMan) e a certeza da evidéncia foi avaliada
usando a abordagem Grading of Recommendations Assessment, Development and Evaluation
(GRADE).

Resultados: Dos estudos identificados através da busca, 02 ensaios clinicos
randomizados foram incluidos, totalizando 746 gestantes com indicac¢do de inducdo do parto
devido a disturbio hipertensivo, sendo 374 pacientes do grupo do misoprostol e 372 no grupo
do cateter de Foley. Em comparagdo aquelas que fizeram o uso do cateter de Foley, as
receptoras de misoprostol oral e sublingual obtiveram maior taxa de parto vaginal (risco relativo
(RR) 1,16 (IC 95%, 1,02-1,32) evidéncia de certeza baixa). O uso de ocitocina foi mais
necessario no grupo do cateter de Foley (RR 0,65 (IC 95% 0,57-0,73) evidéncia muito baixa).
Os demais eventos avaliados nao apresentaram diferencas significativas estatisticamente.

Conclusdo: Para gestantes com disturbios hipertensivos, o cateter de Foley é menos
eficaz que o misoprostol oral e sublingual, pois foi associado a menor quantidade de partos
vaginais. Entretanto, a qualidade da evidéncia obtida com os ECR incluidos ressalta a

necessidade de novos estudos, sobretudo avaliando a seguranca dos métodos.
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2. Evolucéo da infeccdo e de lesdes induzidas pelo Papiloma Virus Humano (HPV) em

gestantes: Uma Revisao Sistematica

Autores: Giovanna Mason Silveira; Ana Carolina Dall'Olio.
Orientador: Karla Calaca Kabbach Prigenzi.

Introducdo: O Papiloma Virus Humano (HPV) é a infeccdo sexualmente transmissivel
mais comum do mundo. Apesar de a maioria das infec¢cbes HPV-induzidas ser assintomatica,
cepas de alto risco oncogénico (HPVs 16 e 18), aumentam significativamente o risco de uma
lesdo transformante. Co-fatores para o desenvolvimento de uma lesao invasiva sdo varios e tém
sido associados a idade e paridade, entre outros. Devido a ascensdo de gestacdes complicadas
pelo cancer de colo uterino, infecgdes em gestantes tem sido um objeto de estudo em destaque.

Objetivo: Relacionar a infeccdo por HPV diagnosticada durante ou previamente a
gestacdo com a sua evolucao no periodo de imunossupressao fisiologica da gestacéo, e analisar
0 comportamento das lesdes induzidas em diferentes faixas etarias.

Métodos: Revisdo sistematica conduzida na plataforma MedLine, com a selecdo de 24
artigos. Foram incluidos estudos de coorte retrospectivo e estudos transversais nas linguas
portuguesa, inglesa, espanhola e francesa, que envolviam gestantes com diagnostico de HPV
genital e que tiveram uma analise da evolucdo da lesdo para clareamento ou malignizacao ao
término da gestacdo. Foram excluidas revisdes sistematicas, relato de caso e artigos em demais
linguas.

Resultados: A analise descritiva de dados revelou que nos estudos analisados, a gestacdo
se mostrou um fator de predisposi¢cdo a pior evolucdo (progressdo) ou persisténcia de lesbes
HPV relacionadas em mulheres mais velhas. Ja em mulheres mais jovens, a regressao de lesdes
induzidas pelo HPV foi mais frequente.

Conclusédo: Segundo dados dos estudos incluidos nesta revisdo, pode-se observar que
pacientes gestantes com HPV em idade avancada, em especial acima dos 30 anos, possuem
maior risco de evolucédo das lesdes causadas pelo HPV para lesdes intraepiteliais de alto grau
(LIEAG/HSIL).

3. Gravidez e puerpério na Sindrome de Herlyn-Werner-Wunderlich: Um Relato de Caso

Autores: Julia Almeida Shammass, Amanda Alves Andrade Paixdo, Beatriz Diogo Pereira
Alves, Mariana Fernandes Ferreira.

Orientador: Maria Luisa Diaz Cunha David.
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Introducdo: A Sindrome de Herlyn-Werner-Wunderlich (SHWW) é uma rara anomalia
do trato urogenital e apresenta a triade de sinais composta por utero didelfo, hemivagina
obstruida e agenesia renal ipsilateral.

Descricdo de Caso: Este relato de caso ira abordar uma paciente de 20 anos com o

diagnostico de sindrome de Herlyn-Werner-Wunderlich que passou por 3 gestagOes: 1
natimorto, 1 aborto e 1 parto ceséarea devido a apresentacdo andmala fetal (pélvico) com graves
repercussdes durante a gestacdo e puerperio.

Discussdo: A ressonancia magnética é o padréo ouro para o diagndstico e planejamento
terapéutico da sindrome de Herlyn-Werner-Wunderlich (SHWW). Um artigo feito na China
com 79 pacientes propds uma nova classificacdo, feita por Lan Zhu, que divide as portadoras
da SHWW em 2 grupos: as que possuem hemivagina completamente obstruida (grupo 1) e
hemivagina parcialmente obstruida (grupo 2). Pacientes que se encaixam no grupo lesdo
maiores candidatas a passarem por um procedimento cirdrgico. Pacientes como a relatada neste
trabalho pertencem ao grupo 2, e necessitam de seguimento longitudinal, pois apesar de
apresentarem menores queixas, ainda estdo sujeitas aos riscos de complicagdes. Este grupo
possui ressalvas a indicacdo de procedimento cirurgico para tratamento definitivo da SHWW.
Outros diagnosticos clinicos também foram apresentados pela paciente, como Sindrome do
anticorpo antifosfolipideo (SAAF). Em relacéo a condicdo obstétrica, Pacientes com a SHWW
apresentam boa fertilidade, sendo possivel a gestagdo ocorrer em ambos 0s (teros, entretanto o
diagndstico tardio pode permitir formacdo de aderéncias pélvicas que geram impacto na
fertilidade futura da mulher, além disso a sindrome tem sido associada a taxas consideraveis de
aborto espontaneo e parto prematuro. O caso relatado, as publicacfes levantadas e a analise
linear e individual das condutas € realizada afim de trazer trazem a luz a discusséo terapéutica
de uma sindrome cuja raridade e singularidade acrescentam complexidade em sua identificacéo

e manejo, destacando-se a importancia da diferenciacdo para um diagnostico precoce.

4. Incidéncia de prematuridade em gestacGes complicadas por Sindromes Hipertensivas

especificas da gestacéo

Autores: Mathews O’Hara de Azevedo Dias, Jorge Luiz Vilella Junior, Leonardo Montagnoli
Siqueira.

Orientador: Francisco Lazaro Pereira de Sousa.
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A prematuridade é uma das principais complicacdes das sindromes hipertensivas na
gravidez. Tal desfecho provoca morbidade neonatal, gera sequelas a longo prazo e eleva os
custos para o sistema de saude. Dessa maneira, conhecer esta associacdo favorece a elaboracao
de estratégia de resolucdo. Logo, percebe-se que é fundamental identificar a incidéncia de
prematuridade nas sindromes hipertensivas na gravidez. Este trabalho é uma Revisdo
sistematica de literatura com coorte e relato de casos selecionados da base de dados primaria
MEDLINE via Pubmed no periodo de 2017 a 2022. O critério de selecdo foi baseado no
Newcastle-Ottawa Scale (NOS) e a confeccdo da revisdo usou o guideline PRISMA para
revisdes sistematicas. Dos 1790 trabalhos recuperados pela estratégia de busca na base primaria,
apos leitura de titulo, 71 foram selecionados para aplicacdo dos critérios de elegibilidade.
Desses, 13 foram excluidos por serem revisdes, 22 ndo correlacionaram diretamente sindromes
hipertensivas da gestacdo com prematuridade, 15 ndo estavam disponiveis em sua totalidade e
6 ndo seguiam o desenho de estudo Coorte. Ap6s exclusdo por titulos e sele¢do primaria para
leitura total dos estudos, 15 artigos foram avaliados segundo a NOS, a escala utilizada como
critério de elegibilidade, de forma que 9 artigos enquadraram os resultados deste trabalho.
Dentre os nove trabalhos selecionados, lacobelli S (2017), et al amostra de pacientes de com
pré-eclampsia foi de 1397 com nascidos prematuros de 838. Uludag SZ (2019), et al apresentou
uma amostra de pacientes com eclampsia de 289 com uma incidéncia de prematuridade em 201
dos nascidos. Maducolil MK, et al (2021) em uma amostra de 459 pacientes com pré-eclampsia,
186 nasceram prematuros. Hammad 1A, et al (2020) foi usado uma amostra de 4050 pacientes
com sindromes hipertensivas, tendo prematuridade em 464 dos nascidos. Nathan HL, et al
(2018) se usou uma amostra de 1547 pacientes com pré-eclampsia, tendo nascido 913
prematuros. Bridwell M, et al (2019) foi utilizado uma amostra de 280 pacientes com sindrome
hipertensivas, tendo nascidos 78 prematuros dessas amostras. Nguefack CT, et al (2018) foi
utilizado uma amostra de 170 pacientes com pré-eclampsia tendo 18 nascidos prematuros dessa
amostra. Casagrande L, et al (2020) foram utilizados 167 pacientes com sindromes
hipertensivas sendo nascidos prematuros 71. Shen M, et al (2017) em 502 pacientes com
sindromes hipertensivas, foi obtido 122 prematuros dessa amostra. Dessa maneira, a presente
pesquisa identificou forte associacdo entre o desfecho de prematuridade e as sindromes
hipertensivas na gravidez, particularmente nos casos de pré-eclampsia de instalagdo precoce e
expressao clinica grave, o que justifica a adocao de estratégias profilaticas e terapéuticas para

dirimir este risco.
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5. Les6es induzidas pelo Papiloma Virus Humano (HPV) em gestantes e desfechos

obstétricos desfavoraveis: Revisdo sistematica

Autores: Ana Carolina Dall’Olio, Giovanna Mason Silveira.
Orientador: Karla Calaca Kabbach Prigenzi.

Introducdo: O Papiloma Virus Humano (HPV) é a infeccdo viral sexualmente
transmitida mais comum, principalmente entre adultos jovens. Durante o periodo gestacional,
mudancas imunoldgicas e hormonais podem contribuir com a persisténcia da infeccdo pelo
HPV, favorecendo o surgimento de desfechos obstétricos adversos. Esses resultados
desfavoraveis, tais como aborto espontaneo, prematuridade, rotura prematura de membranas,
descolamento prematuro de placenta, entre outros, se tornaram um importante objeto de estudo,
principalmente por sua correlagdo com o aumento da morbidade e mortalidade neonatal.

Obijetivos: Investigar a associacdo entre a infeccdo cervical por HPV e o surgimento de
desfechos obstétricos desfavoraveis durante a gestacao.

Métodos: Revisdo sistematica conduzida na plataforma MedLine, com extracdo de
dados de 22 artigos selecionados. Foram incluidos estudos de coorte retrospectivo e estudos
transversais nas linguas portuguesa, inglesa, espanhola e francesa, que incluiam gestantes
portadoras do virus HPV que evoluiram com curso anormal da gestacao, obtendo complicacGes
obstétricas. Foram excluidas revisdes sistematicas, relato de caso e artigos em demais linguas.

Resultados: Ao comparar a incidéncia de desfechos obstétricos adversos entre gestantes
HPV positivas e HPV negativas, pode-se observar uma frequéncia estatistica maior de
resultados desfavoraveis entre mulheres portadoras do virus durante o periodo gestacional.

Conclusdo: A partir dos dados incluidos nessa revisdo, pode-se observar os efeitos
adversos da infeccdo pelo virus HPV sobre o curso gestacional, que culminaram em

intercorréncias obstétricas.
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Resumos dos Trabalhos Cientificos — Poster

1. Diabetes Mellitus: associacdo entre tratamento adequado e pé diabético

Autores: Raissa Saad Andere, Beatriz Corréa Marques dos Santos, Lucas Tintori Porsella
Flores, Matheus de Souza Pereira.
Orientador: Mariano Gomes da Silva Filho.

Introducdo: O diabetes € uma doenca cronica que decorre da resisténcia insulinica
periférica ou da ndo producdo de insulina pelo organismo, levando a elevacdo da glicemia, a
qual, a longo prazo, pode acarretar complicacdes, sendo o pé diabético uma delas. E importante
considerar que esse agravo pode ser controlado através de dieta adequada, consistindo em baixo
teor de carboidratos. Pode ser necessario, ademais, associar anti-hiperglicemiantes ao
tratamento.

Objetivos: Este trabalho visa avaliar a proporcdo de pacientes com diabetes
diagnosticado que apresentam historia de pé diabético, além do adequado conhecimento de sua
doenca e orientacdo nutricional.

Métodos: Entre os dias 09 e 16 de marco de 2023, 141 pacientes foram questionados
em um hospital de referéncia da Baixada Santista. Foram excluidos pacientes sem diagnostico
de diabetes. O questionario abrangeu idade, peso, altura e dieta adequada, quais medicamentos
estavam em uso, se faziam o uso correto e se ja apresentaram pé diabético. O presente trabalho
obteve o consentimento oral dos pacientes para uso dos dados, bem como néo envolveu meios
de intervencédo ou experimento clinico ou farmacologico, assegurando, ainda, o anonimato dos
mesmaos.

Resultados: Foram questionados 141 pacientes, dos quais 36 foram incluidos na
pesquisa, por serem portadores de diabetes mellitus. 86,1% (31) dos pacientes estavam em uso
de métodos farmacoldgicos para controle da doenca, dos quais 80.6% (25) tinham o
conhecimento do farmaco utilizado. 75,0% (27) entendiam a dieta adequada para diabéticos,
contudo, 58,3% (21) a seguiam corretamente. 27,7% (10) dos pacientes ndo receberam
orientacdo médica sobre alimentacdo. 8.3% (3) tém historia pessoal de pé diabético, dos quais
66,6% (2) ndo seguiam a dieta adequada, apesar de 100% terem conhecimento sobre a mesma.

Conclusdo: Aproximadamente 8% dos pacientes com diagnostico de diabetes tinham
como historico de complicacdo o pé diabético. Destes, a maioria ndo se alimentava

adequadamente, apesar de todos afirmarem ter conhecimento acerca da dieta apropriada.
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2. Fatores predisponentes para reganho de peso em pacientes obesos apds cirurgia

bariatrica: Uma revisao sistematica

Autores: Maria Fernanda Mollaco Navarro da Cruz, Clara Lucato dos Santos, Luca Schilird
Tristdo, Leticia Nogueira Datrino.
Orientador: Wanderley Marques Bernardo.

Resumo: A obesidade ¢é considerada um problema mundial que vem crescendo pela falta
de tempo das pessoas para praticar atividade fisica e 0 aumento do consumo de “fast food”,
além de comidas mais caloricas. Essa doenca causa preocupacOes além da estética. Muitas
vezes a obesidade também esta ligada a comorbidades graves que podem prejudicar a qualidade
e expectativa de vida dessas pessoas. A cirurgia bariatrica continua sendo o tratamento mais
efetivo para obesidade mdrbida, levando a uma perda significativa da massa corporal e
melhorando o estado de saude. Todavia, vem sendo observado que uma parcela significativa
dos pacientes tem um reganho de peso p6s bariatrica por fatores diversos e nos diferentes tipos
da cirurgia bariatrica. Devido a isso, esta revisdo sistemética foi realizada para elucidar os
principais fatores predisponentes que levam esses pacientes a ter um reganho de peso apos a
realizacdo da cirurgia. A diretriz PRISMA foi utilizada para guiar este estudo. A busca foi
conduzida na base Medline (PubMed). A analise de vieses foi feita com o Newcastle-Ottawa
Scale especifico para cada desenho de estudo. Os fatores encontrados foram divididos em 5
grupos: Fatores anatdmico; Fatores hormonais; Exercicio fisico; Habitos alimentares e dietas;
Habitos e vicios; e Desfechos especiais. Especificamente, falta de controle alimentar, maior
volume residual gastrico, valor do calibre do bougie, distancia entre o piloro e a linha de
grampeamento, quantidade de leptina serotonina e grelina no plasma, fumo, ingestao de alcool,
pratica de exercicios fisicos e fatores psiquiatricos foram considerados fatores de risco que
influenciam no desfecho do paciente apds bariatrica. No entanto, é necessario a realizacao de
mais estudos para avaliar de maneira comparativa o verdadeiro impacto dos fatores conhecidos

e suspeitos no reganho de peso, uma vez que se mostrou ser uma causa multifatorial.

3. Tansulosina vs. Tadalafila para o tratamento de sintomas do trato urinario inferior

associado a hiperplasia prostatica benigna: Uma revisdo sistematica e metanalise

Autores: Luca Schilird Tristdo, Clara Lucato dos Santos.

Orientador: Wanderley Marques Bernardo.
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Introducdo: A hiperplasia prostatica benigna (HPB) é uma das patologias uroldgicas que
mais afeta a qualidade de vida dos homens. Aos 70 anos de idade aproximadamente 80% dos
homens tem sintomas do trato urinario inferior (STUI). A tansulosina é o medicamento mais
utilizado no tratamento clinico dos sintomas causados pela HPB. Entretanto, recentemente foi
observado que a tadalafila, inibidor da ligagdo do GMPc com a fosfodiesterase tipo 5 utilizado
no tratamento de disfuncdo erétil, é também efetiva no tratamento de STUI por HPB.

Objetivo: Essa revisdo sistematica tem como objetivo comparar a acdo terapéutica da
tadalafila e tansulosina nos STUI causados pela HPB.

Métodos: Essa revisdo sistematica e metanalise seguiu as diretrizes do PRIMSA e esta
registrada no PROSPERO (CRD42023391308). A busca foi realizada nas bases Medline,
Embase, Cochrane, Lilacs (BVS), ClinicalTrials.Gov e Google Scholar. A andlise de vieses foi
feita com as ferramentas ROBINS-1 e Rob 2.0 e o nivel de certeza da evidéncia foi avaliado
através do GRADEpro (10-12).

Resultados: As buscas, realizadas até marco de 2023, identificaram 375 artigos dos
quais 29 foram selecionados para avaliacdo do texto completo. De acordo com os critérios de
elegibilidade, 17 artigos foram incluidos. Nenhuma diferenca entre tadalafila e tansulosina foi
encontrada na mudanca desde a linha de base do IPSS total na analise global (MD = —-0.06;
95%IC = -0.77, 0.65; P = 0.87). Na andlise de subgrupos, a tadalafila 5mg teve reducdo maior
do que tansulosina 0.4 mg. N&o houve diferenca entre tansulosina 0.2mg e tadalafila 5mg. Ja a
tansulosina 0.4mg se demonstrou superior a tadalafila 20mg. A mudanca do volume pds-
residual (MD = -4.54; 95%IC =-9.34, 0.27; P = 0.06) e do fluxo urinario maximo (MD = 0.07;
95%IC = -1.00, 1.15; P = 0.90) também se demonstrou semelhante entre as drogas na analise
global. Por fim, ambas drogas se mostraram seguras, tendo taxas similares de eventos adversos
(RD = -0.02; 95%IC = -0.07, 0.03; P = 0.37; 12 = 23%) e eventos adversos graves (RD = —
0.00; 95%IC =-0.02, 0.01; P = 0.62). O risco de vieses dos artigos foi considerado moderado,
enquanto os desfechos tiveram certeza de evidéncia baixa (GRADEpro).

Discussdo: Essa revisdo demonstrou que tansulosina e tadalafila sdo semelhantes no
tratamento dos STUI. As limitagcdes presentes nesta revisdo estdo diretamente ligadas a
metodologia dos artigos incluidos. A heterogeneidade dos estudos, a diferenca na duragédo do
tratamento e o risco de vieses levaram a uma certeza de evidéncia baixa. Mais estudos, com
metodologia adequada devem ser realizados para maior certeza acerca desse tema.

Conclusdo: A metanalise demonstrou que tansulosina e tadalafila tem resultados
semelhantes no controle dos STUI em pacientes com HPB, com seguranca semelhante.
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