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Apresentacao

O CELAMED (Congresso Estadual das Ligas Académicas) é um con-
gresso académico que foi realizado nos dias 30 e 31 de outubro e 01 de
novembro de 2025, reunindo especialistas renomados das diversas areas
da Medicina. O evento teve como objetivo promover o intercambio de
conhecimentos, estimular a producao cientifica e atualizar estudantes
e profissionais com as principais inovagdes e praticas da area médica.

Ao longo dos trés dias, o CELAMED contou com palestras, mesas-re-
dondas, minicursos e apresentacao de trabalhos cientificos, oferecendo
uma programacao rica e multidisciplinar voltada para o crescimento
académico e profissional.
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PROGNOSTICOE QUALIDADE DE VIDA EM PACIENTES
COM COMUNICACAO INTERVENTRICULAR: REVISAO
DE LITERATURA

Autores: Thiago da Corte Belniaki'; Arthur Soares Corréa Moura*; Raphael
Barrera Tavares'; Pedro Luiz Barreto Filardi'; Ruan de Freitas Costa'; Maria
Aparecida de Almeida Souza Rodrigues?

1 Discentes da Universidade de Vassouras, Vassouras, RJ, Brasil.
2 Docente da Universidade de Vassouras, Vassouras, RJ, Brasil.

A Comunicacao Interventricular (CIV) € a cardiopatia congénita mais
comum, afetando cerca de 8 em cada 1.000 nascidos vivos. Embora
muitos casos se fechem espontaneamente, defeitos maiores podem
causar complicacOes sérias, como insuficiéncia cardiaca e hipertensao
pulmonar, prejudicando o desenvolvimento e a qualidade de vida.
Este estudo revisou os avang¢os no progndstico e nas abordagens de
tratamento, tanto as tradicionais quanto as emergentes. O estudo teve
como objetivo revisar os avangos no prognostico e nas abordagens
terapéuticas para a Comunicacao Interventricular (CIV), incluindo
estratégias convencionais e inovacoes emergentes. Foi realizada uma
revisao da literatura em bases de dados como PubMed e SciELO, e em
periodicos como os da Oxford e American Heart Association. A pes-
quisa focou em artigos publicados entre 2015 e 2025 que abordassem
prognostico, mortalidade, sobrevida e qualidade de vida em pacientes
com CIV, incluindo estudos observacionais, ensaios clinicos, revisoes
e meta-analises. A pesquisa revelou que defeitos pequenos de CIV tém
um prognostico favoravel, com alta taxa de fechamento espontaneo. No
entanto, defeitos maiores, especialmente quando tratados tardiamente,
estao associados a um risco aumentado de complicacoes e a um pior
prognostico. A literatura mostra que mais de 85% das criancas com
cardiopatias congénitas sobrevivem até a idade adulta, mas muitos
enfrentam sequelas como arritmias e disfuncao ventricular. Além disso,
o estudo destacou o papel de inovacoes tecnoldgicas, como biossenso-
res vestiveis e algoritmos de inteligéncia artificial (IA). Biossensores,
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como o Apple Watch, permitem o monitoramento continuo de sinais
vitais, enquanto a IA tem se mostrado promissora para melhorar o
diagnostico e a estratificacao de risco, com acuracia de até 94,1% em
fonocardiogramas. Essas tecnologias indicam uma mudanca no para-
digma do tratamento, passando de uma abordagem corretiva para um
modelo mais continuo e personalizado. A Comunicagio Interventricular
tem um prognostico variavel, com defeitos menores evoluindo bem e
casos mais complexos ou tratados tardiamente afetando negativamente
a qualidade de vida e o prognostico. O reparo cirargico no momento
adequado é fundamental para melhores resultados. O estudo sugere
que o acompanhamento médico continuo e o uso de novas tecnologias,
como biossensores, sdo importantes para o monitoramento e a melhoria
dos resultados.

Palavras-chave: Prognostico; Qualidade de Vida; Cardiopatia Con-
génita
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RINOSSINUSITE CR(A)NICA: PRINCIPAIS AVANCOS NO
MANEJO CLINICO E CIRURGICO

Autores: Marcelo Sttrazzeri Oliveira'; Nayara André de Freitas'; Manoela
Ker'; Débora Lucy de Souza Bastos Antonio!; Ramon Fraga de Souza Lima?

1 Discentes da Universidade de Vassouras, Vassouras, RJ, Brasil.
2 Docente da Universidade de Vassouras, Vassouras, RJ, Brasil.

Introducao:A rinossinusite cronica (RSC) € uma inflamacao persistente
das vias nasossinusais, caracterizada por sintomas como obstrugao
nasal, secrecao, dor facial e reducao do olfato, com duracao superior
a 12 semanas. A RSC impacta significativamente a qualidade de vida,
produtividade e apresenta relevancia clinica devido a possibilida-
de de complicacoes e refratariedade aos tratamentos convencionais.
Este estudo teve como objetivo revisar de forma narrativa os princi-
pais avanc¢os no manejo clinico e cirargico da RSC, incluindo terapias
medicamentosas, técnicas endoscopicas e estratégias integradas de
cuidado multidisciplinar. Material e métodos:Foi realizada uma re-
visdo narrativa nas bases PubMed, Scopus e SciELO, com selecao
de estudos publicados entre 2012 e 2024. Foram incluidos ensaios
clinicos, estudos experimentais e revisoes sistematicas. Resultados:
Os achados mostraram que terapias farmacoldgicas continuaram a
ser a primeira linha de manejo, com destaque para corticosteroides
intranasais em doses adequadas, antibioticos em casos selecionados e
terapias biologicas em pacientes com RSC refrataria e polipose nasal
associada. A cirurgia endoscépica nasal (FESS) manteve papel central
nos casos refratarios, com avancos em técnicas minimamente invasivas,
preservacao mucosa e imageamento intraoperatério que aumentaram
a precisao e reduziram complicacoes. A integracao de manejo clinico
pré e pos-operatorio demonstrou melhora significativa nos escores de
sintomas e qualidade de vida, enquanto a abordagem personalizada,
considerando fenétipo clinico e inflamatorio,proporcionou maior sucesso
terapéutico. Conclusao:O manejo da rinossinusite cronica evoluiu com
maior énfase na personalizagdo do tratamento, combinacao de terapias
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farmacologicas e cirirgicas minimamente invasivas e estratégias de
suporte integradas. Corticosteroides intranasais permanecem como
base terapéutica, enquanto cirurgia endoscopica avancada é indicada
para casos refratarios, com resultados otimizados pelo planejamento
pré-operatorio e acompanhamento clinico estruturado. A abordagem
multidisciplinar e educacao do paciente foram cruciais para melhora
de desfechos clinicos e qualidade de vida.

Palavras-chave: Rinossinusite, satde, tratamento
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A obesidade morbida representa um importante problema de satde
publica, impactando a qualidade de vida e estando associada a diversas
comorbidades. A cirurgia bariatrica, especialmente por videolaparos-
copia, tem se consolidado como um tratamento eficaz e seguro para
o controle do peso e das doencas relacionadas. Por ser minimamente
invasiva, esta associada a menor risco de complicac6es, menor tempo de
internacdo e recuperacdo mais rapida, contribuindo para sua crescente
adocao. Este estudo teve como objetivo avaliar, com base em dados do
DATASUS, a evolucao da realizagao da cirurgia bariatrica videolaparos-
copica no estado do Rio de Janeiro. Trata-se de um estudo quantitativo,
descritivo e retrospectivo, baseado em dados secundarios do Sistema
de Informacdes Hospitalares do Sistema Unico de Satide, obtidos por
meio da ferramenta TabNet, na aba “Producdo Hospitalar”. A coleta
foi realizada em 20 de agosto de 2025, considerando autorizagoes de
internacao hospitalar aprovadas para cirurgia bariatrica videolapa-
roscopica, conforme cédigo especifico da Tabela de Procedimentos.
Foram incluidos apenas procedimentos realizados no estado do Rio
de Janeiro, entre janeiro de 2020 e dezembro de 2024. As variaveis
analisadas foram o niimero absoluto de procedimentos por ano e sua
evolugao temporal. Os dados foram organizados e analisados em pla-
nilhas eletronicas (Microsoft Excel®), sendo apresentados de forma
descritiva, em valores absolutos. No periodo analisado, observou-se
um crescimento expressivo, foram registrados 10.940 procedimentos
aprovados. Em 2020, nao houve registros; em 2021, apenas 1 procedi-
mento foi realizado; em 2022, foram 4. A partir de 2023, observou-se
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um aumento expressivo, com 3.643 procedimentos. Em 2024, esse
numero mais que dobrou, totalizando 7.292 cirurgias. Esse crescimento
sugere ampliacao na oferta do procedimento no estado, possivelmente
relacionada a reorganizacao dos servicos de satide no pés-pandemia e
a maior demanda por tratamento cirargico da obesidade. Além disso,
avideolaparoscopia apresenta vantagens em relacao a técnica conven-
cional, por oferecer menor taxa de complica¢oes, recuperacao mais
rapida e menor tempo de internac¢ao, com incisdes menores e minima
exposicao de visceras, o que justifica sua crescente adocao na pratica
clinica. Conclui-se que, entre 2020 e 2024, as cirurgias bariatricas por
videolaparoscopia no SUS do Rio de Janeiro cresceram significativa-
mente, reforcando a eficacia da técnica e a importancia de ampliar o
acesso e o acompanhamento dos pacientes no sistema publico.

Palavras-chave: Cirurgia Bariatrica; Cirurgia Videoassistida; Cres-
cimento; Sistema Unico de Saude
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O pré-operatorio € o periodo de avaliacao, preparo e cuidado prestado
ao paciente antes de um procedimento cirurgico. Esse momento visa
reduzir riscos, otimizar as condicoes clinicas e psicoldgicas, garantindo
a integridade fisica e mental do individuo. No entanto, nem sempre a
equipe de satude considera a estabilidade emocional do paciente como
um fator relevante, podendo aumentar os niveis de ansiedade, preju-
dicar os resultados da cirurgia e, assim, comprometer a recuperacao
cirargica. Desse modo, torna-se essencial que o cuidado pré-operatério
ocorra de forma integral e humanizada, contemplando nao apenas o
aspecto fisico, mas também, psicologico. Essa revisao tem por objetivo
abordar a importancia da humanizacio no pré-operatoério como im-
pacto positivo na experiéncia cirargica do paciente. Trata-se de uma
revisao de literatura realizada no PubMed e BVS, com os descritores
“Humanization”, “Anxiety” e “Preoperative”, combinados com o ope-
rador booleano AND. Foram incluidos estudos em inglés e portugués,
publicados nos tltimos 5 anos e gratuitos. Utilizou-se como critérios
de exclusao artigos duplicados e que nao abordassem o tema. Apos a
triagem de 37 artigos, 8 foram selecionados. A conduta médica voltada
para o paciente de forma integrada - dedicada a promocao da qualidade
fisica, mental e espiritual do individuo - durante o periodo pré-opera-
torio € crucial para uma melhor recuperacao cirargica. Contudo, esse
cenario ainda se mostra distante do cotidiano, uma vez que a pratica
médica segue moldada por tracos do modelo flexneriano, direcionado
exclusivamente no tratamento da doenca. Os dados levantados pelo
estudo revelam que cerca de 68 dos 100 pacientes sentiram medo, an-
gustia e estresse no periodo pré-operatério, enquanto 32 ndo receberam
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nenhuma orientacao durante esse momento. Tal fator, evidencia que
a dimensao emocional do individuo ainda é posta em segundo plano.
Nesse viés, reforca-se a necessidade de aprimorar acoes voltadas a hu-
manizacao na pratica do cuidado. Logo, é essencial a manutencao das
préaticas de cuidado no pré-operatorio, incluindo o apoio, a seguranca
e o conforto ao paciente. O momento da cirurgia é marcado por senti-
mentos de ansiedade, angustia e medo, que se intensificam, sobretudo,
diante da auséncia de uma abordagem humanizada por parte da equipe
de satde. Dessa forma, a implementacao de uma conduta integrada
evidencia beneficios aos aspectos emocionais e clinicos, promovendo
uma experiéncia perioperatoria mais satisfatoria tanto para o paciente
quanto para os profissionais envolvidos.

Palavras-chave: Pré-operatério; Humanizacao: Cirurgia.
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A Sindrome da Apneia Obstrutiva do Sono (AOS) é um distdrbio res-
piratoério caracterizado pela interrupcao da respiracao durante o sono,
levando a hipoxemia e ao comprometimento do sono. Essa condicao
esta fortemente associada ao aumento de riscos cardiovasculares.
Este trabalho teve como objetivo revisar as evidéncias atuais sobre
o impacto cardiovascular da AOS e discutir as principais abordagens
terapéuticas. Foi realizada uma revisao narrativa nas bases de dados
PubMed e Cochrane Library, utilizando os descritores “Obstructive
sleep apnea” AND “cardiovascular risk” AND “treatment”, em artigos
publicados entre 2024 e 2025. Apds a exclusdo de artigos duplicados
e irrelevantes, foram selecionados 16 artigos, incluindo ensaios clini-
cos randomizados e meta-analises, todos no idioma inglés. A analise
dos artigos confirmou a correlacdo entre a AOS e o aumento do risco
cardiovascular, incluindo hipertensao, Sindrome Coronariana Aguda
(SCA) e arritmias, como a fibrilacao atrial. A terapia com Pressao Po-
sitiva Continua nas Vias Aéreas (CPAP) mostrou-se eficaz na reducao
do indice de apneia-hipopneia (IAH), melhoria da qualidade do sono e
controle da pressao arterial. No entanto, a adesao ao CPAP ¢ limitada,
com taxas de 46% a 83%. Alternativas como os dispositivos de avanco
mandibular (MAD) foram apresentadas como eficazes, principalmente
para a melhoria de desfechos relacionados a apneia e a qualidade de vida,
embora com menor eficicia que o CPAP em casos graves. Mudangas no
estilo de vida, como a perda de peso com o uso de Tizerpatida, também
demonstraram potencial na reducao da gravidade da AOS e do risco
cardiovascular, mas exigem mais estudos. A AOS é um fator de risco
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significativo para complicacoes cardiovasculares. Embora o CPAP seja
a terapia mais consolidada, sua adesao limitada ressalta a importancia
de outras estratégias, como o uso de MAD e terapias farmacoldgicas.
A integracao dessas diferentes abordagens, juntamente com o diag-
nostico inicial, pode contribuir para a redu¢do da morbimortalidade
cardiovascular associada a AOS.

Palavras-Chave: Impacto cardiovascular; Apneia obstrutiva; Tra-
tamento.
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A reparacao e cicatrizacao tecidual da pele constitui um dos grandes
desafios da medicina contemporanea. A pele exerce funcao essencial
como barreira protetora contra agentes externos, além de possuir papel
estético valorizado. Nesse sentido, iremos abordar o uso de enxertos
de Células-Tronco Mesenquimais de Origem Adiposa (CTMOA) em
procedimentos de reparacao, devido ao seu alto potencial regenerativo,
favorecendo a restauracao funcional e morfologica da pele traumatizada
ou operada. Este trabalho visa revisar a literatura cientifica acerca do
uso de enxertos de CTMOA em cirurgias reparadoras, com énfase em
seu papel nos processos de cicatriza¢ao cutanea. Para tanto, foi consul-
tado o banco de dados PubMed com os descritores: “FAT GRAFTING”;
“ADIPOSE TISSUE TRANSPLANTATION”; “MESENCHYMAL STEM
CELLS”; “RECONSTRUCTIVE SURGICAL PROCEDURES”; “WOU-
ND HEALING”, combinados com os operadores booleanos AND e
OR. A pesquisa inicialmente reportou 1.962 artigos, cujos critérios de
inclusdao abrangeram estudos observacionais, ensaio clinico e ensaio
clinico randomizado publicados nos tltimos 10 anos. J4 os critérios de
exclusao filtraram artigos fora do escopo. Apds a revisdo e utilizagao
de filtros, permaneceram 18 artigos. A literatura analisada demonstra
que pacientes tratados com enxertos enriquecidos com CTMOA apre-
sentaram resultados superiores na manutencao do volume de tecidos
moles apds 1 ano (63%), em contraste com enxertos nao enriquecidos
(39%), além de melhores desfechos em cicatrizes pos-traumaticas de
grandes queimados e reconstrucdo mamaria, quando comparados a
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métodos tradicionais como enxertos cutaneos. Ademais, observaram-
-se efeitos terapéuticos na remodelacao da vascularizacio cuténea,
promovendo cicatriza¢do mais funcional, com diminuic¢ao da area
fibrotica, gracas a alta capacidade de diferenciacao celular. Entretanto,
a literatura também destacou que a sinalizacao paracrina das CTMOA
atua como reguladora das células imunes, equilibrando a inflamacao
inicial, impedindo tanto insuficiéncia quanto exagero da resposta, o
que contribui para melhor cicatrizacdo. A terapéutica ainda apresenta
lacunas por falta de estudos suficientes que definam guidelines para
sua utilizacao. Conclui-se que enxertos de CTMOA representam uma
estratégia promissora para a cicatrizacao cutanea, com resultados
superiores as técnicas convencionais, embora sejam necessarios mais
estudos clinicos robustos para criar protocolos padronizados.

Palavras-chave: Enxerto; Células-Tronco Mesenquimais; Tecido
Adiposo.
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A insuficiéncia cardiaca com fracao de ejecao reduzida (ICFER) é
caracterizada pela disfuncao contratil miocardica e débito cardiaco
insuficiente. O tratamento requer abordagens eficazes, e os inibidores
do cotransportador de s6dio-glicose tipo 2 (iISGLT-2), inicialmente
utilizados no diabetes tipo 2, tém demonstrado beneficios cardio-
vasculares e renais, independentemente da presenca de diabetes. No
entanto, é necessario avaliar os efeitos adversos e o risco-beneficio
nesses pacientes. Objetivo de analisar o risco-beneficio dos iISGLT-2 em
pacientes com ICFER. Metodologia: Foram utilizadas as bases National
Library of Medicine (PubMed) e Biblioteca Virtual em Satude (BVS) e
os descritores “sodium-glucose cotransporter inhibitor AND reduced
ejection heart failure.” Foram incluidos: artigos completos e gratuitos,
publicados nos tltimos dez anos (2015-2025) e revisao sistematica e
excluidos estudos que nao enfatizassem os beneficios ou riscos dos
inibidores do cotransportador de sodio-glicose tipo 2 na insuficiéncia
cardiaca com fracao de ejecao reduzida. Apds a analise, foram selecio-
nados 26 artigos da base National Library of Medicine (PubMed) e 5
artigos da Biblioteca Virtual em Satide (BVS). Resultados e Conclusoes:
Os inibidores do cotransportador de sddio-glicose tipo 2 demonstra-
ram beneficios na ICFER, reduzindo a mortalidade cardiovascular,
as hospitalizacoes e a remodelacao miocardica, além da melhoria na
qualidade de vida dos pacientes e nefroprotecao, mesmo na auséncia
de diabetes mellitus tipo 2. A empagliflozina destacou-se na reducgio
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de eventos cardiovasculares e mortalidade, enquanto a dapagliflozina
contribuiu para a diminuicao de hospitalizacoes. No entanto, deve-se
considerar possiveis efeitos adversos: infec¢oes geniturinarias, desi-
dratacao, hipotensao e cetoacidose diabética. A incorporagao desses
farmacos no setor da cardiologia representa um avanco significativo,
embora haja desafios a superar como o custo e o acesso ao tratamento.
Por fim, com as evidéncias cientificas pesquisadas, vé-se que 0s iSGLT-2
se consolidam como uma terapia essencial na ICFER, ampliando as
opcoes terapéuticas e contribuindo para a melhora do prognostico
dos pacientes.

Palavras-chave: inibidores do cotransportador de soédio-glicose-2;
insuficiéncia cardiaca; doencas cardiovasculares.
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O tratamento quimioterapico, embora fundamental no combate ao
cancer, esta frequentemente associado a efeitos adversos que impactam
diretamente a qualidade de vida dos pacientes?!. Entre esses efeitos, as
alteracOes cutaneas se destacam por sua elevada prevaléncia e reper-
cussoes fisicas, emocionais e sociais 1. A identificacdo e compreensao
dessas manifestacoes sao relevantes para o desenvolvimento de estra-
tégias de prevencdo, manejo adequado e promogao do bem-estar dos
pacientes oncolégicos. Nesse sentido, este estudo teve como objetivo
analisar as principais alteracoes cutaneas em pacientes submetidos
a quimioterapia, destacando seus impactos e formas de abordagem
clinica. Trata-se de uma revisao integrativa da literatura. A busca foi
realizada nas bases de dados SciELO, PubMed e LILACSs, contem-
plando publicac¢Ges entre 2018 e 2025, em portugués e inglés. Foram
incluidos artigos originais, revisoes e diretrizes clinicas que abordas-
sem diretamente as alteracoes cutaneas decorrentes do tratamento
quimioterapico. Excluiram-se dissertacoes, teses e publicagdes que nao
apresentavam relacao direta com o tema. A selecao dos artigos seguiu
critérios de relevancia, atualidade e aderéncia ao objetivo proposto.
A anadlise dos estudos revelou que as principais alteracoes cutaneas
em pacientes submetidos a quimioterapia incluem alopecia, xerose,
hiperpigmentacao, erupcoes cutaneas, sindrome mao-pé e fragilidade
ungueal. Tais manifestacdes, embora nao ameacem diretamente a vida,
impactam significativamente a autoestima, a adesdo ao tratamento e a
qualidade de vida. Além disso, os achados evidenciam a necessidade de
protocolos padronizados para prevenc¢ao e manejo dessas condicoes,
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bem como a importéancia da atuacao multiprofissional, com destaque
para dermatologistas, oncologistas e enfermeiros. Conclui-se, que as
alteracOes cutaneas relacionadas a quimioterapia representam um
desafio no cuidado oncolégico, exigindo atencao integral e humaniza-
da. A compreensao desses efeitos e o desenvolvimento de estratégias
eficazes de prevencdo e manejo podem minimizar impactos fisicos e
psicossociais, favorecendo a continuidade do tratamento e a melhoria
da qualidade de vida dos pacientes.

Palavras-chave: AlteracOes cutaneas; Tratamento quimioterapico;
Neoplasias.
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Os diagnosticos de depressao e ansiedade tém se multiplicado global-
mente. Estima-se que um a cada seis individuos apresente sintomas
psiquiatricos, resultando em 8,32 milhdes de prescricoes de antide-
pressivos. Assim como quaisquer medicamentos, estes possuem po-
tencial de provocar efeitos adversos e entre os mais frequentemente
mencionados, destaca-se a disfuncao sexual, com possivel dificuldade
em atingir o orgasmo, reduc¢io do desejo sexual e disfuncao erétil em
homens. O objetivo deste estudo foi identificar, através de uma revisao
de literatura, os principais antidepressivos que alteram o funcionamento
sexual e estao relacionados a ocorréncia de Disfun¢io Sexual Emergente
ao Tratamento (TESD). Utilizou-se as bases de dados United States
National Library of Medicine (PubMed) e Biblioteca Virtual de saade
(BVS) com os seguintes critérios de inclusdo: Artigos dos tipos ensaios
clinicos controlados ou randomizados e estudos observacionais, publi-
cados entre os anos de 2019 e 2024. Os critérios de exclusao utilizados
foram artigos divergentes ao tema e artigos duplicados em ambas bases
de dados. Os descritores aplicados foram “antidepressants”, “side ef-
fects” e “sexual dysfunction”. Depois de aplicar os métodos e critérios
apresentados, foram selecionados o total de 31 artigos. Os Inibidores
Seletivos da Recaptacao da Serotonina (ISRS) foram citados em 20 das
referéncias, sendo os principais medicamentos prescritos a pacientes
com Transtorno Depressivo Maior (TDM) e os mais associados a im-
pactos desfavoraveis nas funcoes sexuais. A literatura base fornece 6
artigos direcionados a significativa atuacao dos Inibidores da Recaptacao
de Serotonina e Noradrenalina (IRSN) e Triciclicos (TCA) na TESD.
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Em contrapartida, 5 artigos discorrerem sobre a menor associagao dos
Inibidores da Monoamina Oxidase (IMAOs), Moduladores de Recep-
tor de Serotonina Multimodal (MSRM) e Inibidores de Recaptacao de
Noradrenalina-Dopamina (IRND) e a importancia de individualizar a
montagem dos planos terapéuticos, a fim de priorizar a qualidade de
vida do paciente. Os estudos analisados demonstram que dentre os
antidepressivos prescritos em sua maioria causam efeitos adversos a
funcionalidade sexual do paciente. Além disso, alguns artigos disser-
tam que com a particularizacao de tratamentos é possivel que efeitos
colaterais sejam reduzidos.

Palavras-chave: Antidepressivos; Efeitos Colaterais e Reacoes Ad-
versas Relacionados a Medicamentos; Disfuncoes Sexuais Psicogénicas.
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A cirurgia bariatrica tem se consolidado como tratamento eficaz para
obesidade e comorbidades metabdlicas, especialmente a diabetes
mellitus tipo 2 (DM2). Em pessoas com DM2, diferentes técnicas
cirtrgicas — especialmente o bypass gastrico em Y de Roux (RYGB)
e a gastrectomia vertical (GV/LSG) — tém sido comparadas quanto
a remissao da doenca e ao controle glicémico sustentado. Além de
opg¢des menos invasivas, como a gastroplastia endoscopica em manga
(ESG), avaliada em estudos mais recentes. Em contrapartida, eventos
adversos metabolicos como hipoglicemia pos-bariatrica (HPB) vém
sendo reconhecidos, sobretudo ap6és RYGB. Objetivo: Sintetizar as
evidéncias mais recentes sobre os efeitos da cirurgia bariatrica no
controle glicemico em pacientes com DM2, comparando diferentes
técnicas cirurgicas e seus impactos metabolicos, relacionados ao me-
tabolismo da glicose. Método: Realizou-se busca nas bases PubMed e
BVS com os descritores “bariatric surgery, diabetes, effects”, filtrando
publicacgdes do tltimo ano, ensaios clinicos, observacionais, revisoes
sistematicas e ensaios clinicos randomizados. Foram encontrados 47
artigos, dos quais 12 foram selecionados para analise de acordo com
o titulo, e ao final foram utilizados 9 artigos para a construcao deste
trabalho. Resultados: O tratamento cirdargico mostrou superioridade
em relacao ao clinico, com maior reducao da HbA1c (-1,6% vs —0,2%
em 7 anos) e maiores taxas de remissao do DM2. O RYGB apresentou
vantagem sobre a GV, com diferenca absoluta de 27% na remissao em
estudo randomizado e 47% vs 33% em 5 anos em outra coorte, embora
ambas melhorem o controle glicémico. A ESG demonstrou beneficios
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metabdlicos em cerca de metade dos pacientes, com remissao em 57%
dos casos relatados até 36 meses. Em relacdo a seguranca, a HPB foi
observada em até 32% ap6s RYGB, associada a dumping precoce.
Conclusao: A cirurgia bariatrica promove melhor controle glicémico
e maiores taxas de remissdo do DM2 em comparag¢ao ao tratamento
clinico. Entre as técnicas, o RYGB tende a alcancar maiores taxas de
remissao do que a GV, embora ambas melhorem o controle glicémico,
enquanto a ESG surge como alternativa promissora e menos invasiva,
mesmo com evidéncia ainda em consolidagao. A vigilancia para HPB,
sobretudo ap6s RYGB, ¢ essencial na pratica, considerando sua fre-
quéncia e fatores preditores, exigindo monitoramento pés-operatdrio
continuo.

Palavras-chave: Cirurgia Bariatrica; Diabetes Mellitus Tipo 2; Con-
trole Glicémico.
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A artrite idiopatica juvenil (ALJ), também denominada Doenca de Still,
constitui a principal enfermidade reumatoldgica cronica da infancia,
caracterizada por inflamacao articular persistente, dor, rigidez e limi-
tacao funcional, podendo comprometer o desenvolvimento fisico e psi-
cossocial da crianca. Apesar de seu carater relativamente raro, a doenca
representa importante desafio clinico e social, pois exige diagnostico
precoce e manejo continuo para prevenir sequelas irreversiveis, como
deformidades articulares e comprometimento da qualidade de vida.
Com o objetivo de reunir e analisar evidéncias atualizadas, realizou-se
uma pesquisa de revisoes sistematicas nas bases PubMed e Biblioteca
Virtual em Saade (BVS). Utilizaram-se descritores DeCS em portu-
gués e inglés: “artrite reumatoide juvenil”, “artrite idiopatica juvenil”,
“Doenca de Still”, “juvenile rheumatoid arthritis”, “juvenile idiopathic
arthritis” e “Still Disease”. Foram incluidos artigos completos, publi-
cados em inglés nos tltimos cinco anos, abordando aspectos clinicos,
terapéuticos ou imunolégicos da ALJ. Estudos que ndo se enquadraram
na tematica foram excluidos. Ao final, 16 artigos foram selecionados
para leitura integral e analise critica. Os resultados evidenciam que
o diagndstico precoce, aliado ao uso de terapias imunomoduladoras,
especialmente inibidores de TNF e outras drogas biol6gicas, promove
maior controle da atividade inflamatoéria e melhora significativa nos
desfechos funcionais. Ressalta-se ainda a necessidade de monitorar
os efeitos adversos dessas terapias, considerando o uso prolongado
em criancas e adolescentes. Além da abordagem farmacolégica, os
trabalhos destacaram a relevancia dos fatores psicossociais, incluin-
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do o impacto emocional da doenca, a sobrecarga dos cuidadores e a
importancia da adesdo ao tratamento. Outro ponto enfatizado refere-
-se a transicao do cuidado da pediatria para a vida adulta, etapa que
demanda acompanhamento estruturado para garantir continuidade
terapéutica e suporte multidisciplinar. Conclui-se que a AIJ é uma con-
dicao complexa e multifacetada, cujo manejo eficaz requer integracao
entre terapias avancadas, apoio psicossocial e promogao de habitos de
vida saudaveis. Apesar dos avancos terapéuticos recentes, persistem
desafios relacionados a adesao, custos elevados e repercussoes sociais.
Nesse contexto, revisoes sistematicas contribuem de forma essencial
para consolidar o conhecimento cientifico e orientar praticas clinicas
mais seguras, efetivas e humanizadas.

Palavras-chave: Artrite idiopatica juvenil; Doenca de Still; Reuma-
tologia pediatrica.
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A nefrolitiase é caracterizada pela formacao de calculos urinarios em
rins e ureteres, decorrente da precipitacao de calcio, oxalato e acido
urico, com prevaléncia aproximada de 5% no Brasil. Entre os fatores de
risco destacam-se dieta inadequada, baixa ingesta hidrica, predisposicao
genética, uso de medicamentos e infeccoes urinarias recorrentes. A cli-
nica cléssica inclui célica renal e hemattria, podendo estar associada a
nauseas, dor abdominal e alteracao do jato urinario. A taxa de recorréncia
é elevada, atingindo até 50% em 5 a 10 anos ap0ds o primeiro episodio.
Ja os inibidores do cotransportador s6dioglicose 2 (iISGLT2) sdo uma
classe relativamente nova de medicamentos, introduzidos inicialmente
para diabetes mellitus tipo 2, agem na inibi¢ao da reabsorcao de glicose,
aumentando sua excrecdo renal. Tem sido associado a melhorias na
morbimortalidade cardiovascular, reduzindo hospitalizacoes por insufi-
ciéncia cardiaca, além de efeitos renoprotetores atuando no controle da
proteintria, taxa de filtracao glomerular e progressao da doenca renal
cronica. Tem como efeito colateral infe¢oes fliingicas geniturinérias e
risco aumentado para cetoacidose diabética. Este trabalho tem como
objetivo, por meio de revisao de literatura, analisar os efeitos do uso
de iSGLT2 a nefrolitiase. Foi realizada busca em bases de dados como
PubMed, Scielo e Embase, considerando artigos publicados entre 2019
e 2025, utilizando os descritores SGLT2 inhibitors e nephrolithiasis.
Foram incluidos ensaios clinicos, meta-analises e estudos observacio-
nais relevantes ao tema, como critério de exclusao levou-se em conta
artigos repetidos e/ou fora de tema. Os resultados indicam que os
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inibidores de SGLT2 podem reduzir o risco de formacao de calculos
renais a base de célcio, possivelmente devido ao aumento da diurese
osmotica, alteragao de excregdo urinaria e modulacdo do pH da urina.
Estudos clinicos sugerem beneficio adicional na prevencao da recorrén-
cia de nefrolitiase em pacientes diabéticos, comparados a outros nao
diabéticos. No entanto, ainda existem divergéncias analiticas entre os
diferentes tipos de calculos, havendo necessidade de ensaios de maior
duracdo para confirmar tal efeito protetor. Conclui-se portanto que
inibidores de SGLT2 representam uma alternativa promissora nao
apenas no tratamento do diabetes mellitus tipo 2 e da doenca renal
cronica, mas também na prevencao de nefrolitiase. Entretanto, a evi-
déncia atual ainda é limitada e contraditoéria, requerendo ainda vasto
estudo a longo prazo para consolidacao de eficacia e seguranca de sua
utilizacdo nesse contexto.
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A resisténcia aos antimicrobianos (RAM) é considerada uma ameaca
global a saade publica. O uso excessivo e inadequado desses medica-
mentos, especialmente em pronto-socorros, tem favorecido a selecao
de cepas resistentes. Com o avanco das técnicas de biologia molecular,
tornou-se possivel identificar genes de resisténcia como blaCTX-M,
mecA e blaNDM, subsidiando assim, decisoes clinicas mais eficazes.
No entanto, tais dados ainda nao sao utilizados na pratica hospitalar
de urgéncia. O objetivo deste estudo foi analisar padroes de prescricao
desse grupo de antimicrobianos em pronto-socorros e sua relacao com
dados genéticos de resisténcia microbiana. Realizou-se uma revisao
interativa da literatura utilizando nas bases PubMed e BVS, incluindo
artigos de 2015 a 2025 com os descritores “antimicrobianos”, “resis-
téncia” e “pronto-socorro”. Foram selecionadas revisoes sistematicas,
estudos clinicos e randomizados relacionados ao tema, totalizando 13
artigos. Nesse estudo retrospectivo, foram analisadas 400 prescricoes
desse medicamento em pacientes atendidos na emergéncia no periodo
de 12 meses, correlacionando-as com laudos microbiologicos e testes de
PCR em tempo real realizados para deteccao de genes de resisténcia. A
adequacao terapéutica foi avaliada segundo diretrizes nacionais e inter-
nacionais. A analise revelou que 62% das prescri¢coes foram empiricas
e, dessas, 48% de amplo espectro sem necessidade comprovada. Em
apenas 12% houve ajuste de terapia com base nos resultados microbio-
l6gicos e nenhum caso considerou os dados genéticos de resisténcia,
mesmo quando disponiveis. Os resultados indicam uma dissociacao
entre o conhecimento sobre mecanismos



genéticos de resisténcia e sua aplicacao clinica na urgéncia. A falta de
integracdo entre os setores de microbiologia e a equipe assistencial
contribui para o uso ineficiente dos recursos diagnosticos. A adocao
de protocolos que incluam os determinantes genéticos da resisténcia
pode aprimorar a acuracia terapéutica, reduzir o uso de antimicrobianos
de reserva e conter o avanco das infeccGes multirresistentes. Assim,
a prescricao em pronto- socorros ainda € marcada por empirismo e
desarticulagdo com os dados genéticos de resisténcia, reforcando a ne-
cessidade de testes moleculares rapidos e o fortalecimento de programas
multidisciplinares para promover o uso racional de antimicrobianos
e combater a RAM.

» o« » o«
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A Sindrome dos Ovarios Policisticos (SOP) é uma endocrinopatia
prevalente em mulheres em idade reprodutiva, caracterizada por al-
teragOes hormonais, ciclos menstruais irregulares e multiplos cistos
ovarianos. Além das manifestacbes metabolicas e reprodutivas, a SOP
impacta significativamente a satide mental, aumentando a prevaléncia
de ansiedade, depressao e comprometimento da qualidade de vida.
Evidéncias recentes indicam a necessidade de uma abordagem multi-
disciplinar, incluindo avaliagao psicologica e suporte emocional. Obje-
tivo: Analisar os principais aspectos psicoldgicos e a qualidade de vida
em mulheres com SOP, com base em estudos publicados entre 2020 e
2025. Metodologia: Foi realizada uma revisao da literatura nas bases
National Library of Medicine (PubMed) e Literatura Latino- Americana
e do Caribe em Ciéncias de Saude (LILACS), utilizando os descritores
“Mental Disorders” e “Polycystic Ovary Syndrome”, combinados pelo
operador booleano AND. Incluiram-se artigos publicados nos tltimos
cinco anos (2020 a 2025) que abordassem a prevaléncia de transtornos
psicologicos, alteragoes cognitivas e impacto na qualidade de vida de
mulheres com SOP. Selecionaram-se estudos observacionais, revisoes
sistematicas e meta -analises em texto completo. Estudos fora do es-
copo foram excluidos. Apos a analise, foram selecionados 6 artigos da
base PubMed e 5 artigos da base LILACS. Resultados: As evidéncias
indicam que mulheres com SOP apresentam maior risco de ansiedade,
depressao e estresse psicologico. Estudos latino-americanos sugerem
associa¢do com insatisfacdo com a imagem corporal, disfuncao sexual
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e alteracOes cognitivas, especialmente em fungoes verbais. Quanto a
qualidade de vida, ha reducdo nos dominios emocional, social e rela-
cionados a autoimagem, principalmente na presenca de irregularidade
menstrual e hiperandrogenismo. Fatores como obesidade, resisténcia
a insulina e hiperandrogenismo agravam os transtornos psicoldgicos
e comprometem a qualidade de vida. Revisoes sistematicas indicam
que o suporte psicoldgico e intervencoes multidisciplinares podem
melhorar o bem-estar subjetivo das pacientes, complementar trata-
mentos médicos e potencializar a efetividade das terapias hormonais e
metabdlicas. Conclusao: A SOP exerce efeito significativo sobre a satide
mental e a qualidade de vida de mulheres afetadas. O manejo clinico
deve ser multidimensional, incluindo avaliacdo psicologica, suporte
emocional, estratégias de melhora da imagem corporal e tratamento
médicotradicional, promovendo um cuidado integral e personalizado.
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tais; Qualidade de Vida
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Pacientes com queimaduras extensas apresentam risco elevado de
infeccOes graves devido a perda da barreira cutanea, imunossupressao
local e necessidade frequente de dispositivos invasivos. As infeccoes
fangicas, apesar de menos comuns, configuram complicacoes graves
e alta morbimortalidade. OBJETIVO: O presente trabalho tem por
objetivo avaliar a ocorréncia e os impactos da infec¢ao fangica em pa-
cientes queimados, destacando a importancia do diagnostico precoce
e do tratamento direcionado. MATERIAL E METODOS: Foi realizada
uma revisao de literatura estruturada com base em artigos publicados
entre 2015 e 2025, nas plataformas PubMed e Google Académico. Utili-
zaram-se os descritores “Burns” e “Mycoses” combinados pelo operador
booleano “AND”. Foram excluidos artigos exclusivamente laboratoriais
sem aplicacdo clinica direta. RESULTADOS E DISCUSSAO: As infec-
coes fingicas em pacientes queimados graves apresentam incidéncia
entre 6% e 44%, variando conforme a extensao da lesao e a estrutura
do centro de tratamento. Embora as espécies do género Candida sejam
frequentes, observa-se aumento progressivo na participacao de fungos
filamentosos e fungos da ordem Mucorales, que estao associados a
evolucdo mais agressiva e maior mortalidade. O risco de infeccao inva-
siva aumenta proporcionalmente com a extensao da lesao, internagoes
prolongadas, uso de antimicrobianos de amplo espectro, ventilacao
mecanica e multiplos procedimentos invasivos. O diagnéstico precoce
é essencial, mas desafiador. Além de culturas de tecido profundo e
exame histopatolégico, técnicas moleculares avancadas, como a PCR,
vém sendo incorporadas em centros especializados, permitindo iden-
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tificacdo mais rapida e sensivel dos patogenos. O tratamento baseia-se
na excisao cirurgica das areas infectadas, cobertura precoce das feridas
e inicio rapido de antifingicos sistémicos. Apesar da ampla utilizacao
de anfotericina B, ha o uso crescente do isavuconazol, especialmente
nos casos de mucormicose invasiva, com resultados promissores. No
entanto, a resisténcia antifngica permanece um desafio significativo
e limita as opcoes terapéuticas. CONCLUSAO: Desta forma, a preven-
cdo, o diagnostico, a terapia antifingica direcionada e a intervengao
cirargica precoce sao fundamentais para reduzir complicacoes e me-
lhorar os desfechos clinicos. A padronizacao de protocolos diagnosticos
e terapéuticos é indispensavel para otimizar o manejo de pacientes
queimados com infeccoes fingicas.

Palavras-chave: Queimaduras; Infec¢cdes Fungicas; Resisténcia a
Antifngicos.
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O cancer de mama representa o principal tipo de neoplasia na populacio
feminina (desconsiderando-se o cancer de pele nao melanoma), sendo
11,7% dos casos de cancer e 15,5% de todas as causas de morte por neo-
plasia (dados de 2020). Dentre os fatores de risco, citam-se: mutacao
genética (BRCA 1 e 2), obesidade, tabagismo, etilismo, dieta, historia
familiar, idade da menarca e menopausa, paridade, amamentacao,
fatores ambientais, psicolégicos e hormonios endogenos e exdgenos,
dentre eles: o anticoncepcional hormonal combinado oral (ACO). O uso
desse método contraceptivo é crescente e tem-se a projecao de que em
2030, 70 milhoes de mulheres usarao esse método. Objetivo: Avaliar
a possivel correlacao do aumento de cancer de mama frente ao uso
crescente de anticoncepcional hormonal combinado oral.Metodologia:
Foram utilizadas as bases National Library of Medicine (PubMed) e
Biblioteca Virtual em Satude (BVS) e os descritores “breast cancer” e
“oral contraceptive”, utilizando-se o operador booleano AND. Foram
incluidos: artigos completos e gratuitos, publicados nos tltimos cinco
anos (2020-2025) e revisao sistematica e excluidos estudos que nao
abordavam a correlacdo do cancer de mama e uso de contracepcao
combinada oral. Apos a analise, foram selecionados 15 artigos da base
National Library of Medicine (PubMed) e 2 artigos da Biblioteca Virtual
em Saude (BVS). Resultados: Nos estudos analisados, o uso do ACO
parece ter associacdo com o aumento dos indices de cancer de mama.
Deve-se citar que depende de fatores como: mutacao BRCA 1 e 2; os
tipos moleculares de maior risco sao: triplo negativo e receptor de
estrogénio negativo; tempo de uso do método em torno de 5-10 anos.
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Cabe mencionar a controvérsia em alguns artigos: colaborac¢ao pouco
significativa ou até nao existente da utilizacdo de ACO nesse contexto
ou diminuicao do risco com a descontinuacao do farmaco. Além disso,
héa reducao de cancer de ovario e de endométrio, porém corrobora com
indices aumentados de cancer de colo uterino. Conclusao: Diante do
exposto, ainda ha controvérsias da relacdio do ACO com o aumento de
casos de neoplasias de mama e ginecologica, sendo necessarios mais
estudos para esclarecer a seguranca do uso desse farmaco. Por fim,
deve-se orientar a paciente e individualizar a terapia, por meio da ava-
liacao de risco-beneficio e uma decisao compartilhada entre médico e
paciente para a eleicio do melhor método.
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A epilepsia pediatrica é uma condicao neuroldgica cronica caracteriza-
da por crises epilépticas decorrentes de descargas elétricas anormais
no cérebro, que podem manifestar-se com sinais motores, sensitivos,
autonomicos e psiquicos, com ou sem alteracao da consciéncia. O
canabidiol (CBD) tem emergido como alternativa terapéutica promis-
sora, principalmente em casos resistentes as terapias convencionais,
sendo essencial compreender sua eficacia e seguranca. Este estudo
teve como objetivo avaliar a eficicia e a seguranca do uso de canabidiol
no tratamento da epilepsia em pacientes pediatricos. Para isso, foi
realizada uma revisao sistematica de literatura nas bases PubMed e
Biblioteca Virtual em Saude (BVS), utilizando os descritores Pediatric
epilepsy AND Cannabidiol. Foram identificados 473 artigos, os quais
foram filtrados pelos critérios de publicacdao nos altimos cinco anos,
disponibilidade gratuita do texto completo e classificacdo como ensaios
clinicos ou estudos observacionais. Dois revisores realizaram triagem
independente de titulos, resumos e textos completos, resolvendo dis-
cordancias por consenso. Estudos duplicados e nao pertinentes ao tema
foram excluidos, resultando em 20 artigos incluidos na sintese quali-
tativa. A analise evidenciou que o canabidiol é eficaz e geralmente bem
tolerado no tratamento das crises epilépticas pediatricas, com reducao
igual ou superior a 50% na frequéncia das crises em diferentes tipos de
epilepsia, incluindo sindromes de Lennox-Gastaut, Dravet e esclerose
tuberosa complexa, embora crises motoras complexas tenham apresen-
tado menor resposta ao tratamento. Efeitos adversos foram relatados
em 92% dos pacientes, a maioria leves, como sonoléncia, aumento de
enzimas hepéticas, anorexia e irritabilidade, mas em 57% dos casos
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houve interrupc¢ao do tratamento devido a efeitos intoleraveis. A taxa
de ineficacia foi de aproximadamente 30%. Esses achados sugerem
que o canabidiol representa uma alternativa terapéutica relevante para
casos refratarios, com potencial para reduzir a frequéncia de crises e
melhorar parametros de qualidade de vida. Contudo, s3o necessarios
estudos de longo prazo que avaliem a seguranca, a dose ideal e os
desfechos em diferentes perfis clinicos, além de um acompanhamento
rigoroso durante seu uso para minimizar riscos e otimizar beneficios.
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A depresao pos-parto (DPP) é um transtorno psiquiétrico que compro-
mete a satde fisica e mental da puérpera, além de prejudicar o vinculo
mae-bebé, a amamentacgao e o desenvolvimento infantil. Embora possa
surgir durante a gravidez, é mais comumente diagnosticada no primeiro
meés apos o parto. O manejo tradicional da DPP inclui psicoterapia,
farmacoterapia e, em casos graves, eletroconvulsoterapia. Porém, essas
abordagens tém limitacGes, especialmente em mulheres lactantes, e
sao subutilizadas. Diante disso, novas terapias rapidas e seguras estao
sendo investigadas. Entre elas, destaca-se o uso da cetamina, anta-
gonista do receptor NMDA, com acao antidepressiva, analgésica e de
inicio rapido. Este trabalho visa analisar os beneficios da cetamina na
prevencao da depressao pos-parto. O presente estudo foi embasado em
pesquisas publicadas nas plataformas PubMed e Biblioteca Virtual em
Saude (BVS). Foram utilizados os descritores “ketamine” e “postpar-
tum depression”, em conjunto com o operador booleano “AND”. Como
critério de inclusdo, consideraram-se artigos publicados entre 2020
e 2025. Foram excluidos os que fugiam ao tema, estavam duplicados
ou indisponiveis. Apds uso desses critérios, 11 artigos foram selecio-
nados. A cetamina, tradicionalmente usada como anestésico, vem se
destacado como alternativa promissora na prevencao da depressao
poOs-parto, por sua acao antidepressiva rapida e eficaz. Seu mecanismo
envolve o bloqueio dos receptores NMDA, essencial para a plasticidade
sinaptica e resposta ao estresse, e a ativacao dos receptores AMPA, que
promovem o alivio dos sintomas depressivos. Apesar de seus benefi-
cios, a cetamina pode causar efeitos adversos, como nauseas, tontura,
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diplopia, sonoléncia e alucinacoes, os quais sao transitorios. Nesse
cenario, a esketamina — enantiémero S da cetamina — apresenta-se
como op¢ao mais potente e segura, com menor incidéncia de efeitos
colaterais e sem contraindicacdo na amamentacao. Sua administracao
intraoperatoria pode reduzir o risco de DPP em curto prazo. Logo, seu
uso representa um avanco no cuidado perinatal, oferecendo uma al-
ternativa eficaz para mulheres com fatores de risco ou resisténcia aos
antidepressivos tradicionais, beneficiando tanto a satide mental materna
quanto o desenvolvimento da crianca. Portanto, a cetamina se mostra
alternativa terapéutica promissora para previnir a depressao pos-parto,
oferecendo ac¢ao rapida, eficacia clinica relevante e boa tolerabilidade.
Sua incorporacao ao contexto obstétrico pode representar avanco no
enfrentamento desse importante problema de satide publica.
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A Doenca de Parkinson esté intrinsecamente associada a distarbios
visuais que prejudicam a qualidade de vida dos pacientes. Sendo a
segunda doenca neurodegenerativa mais incidente, acomete de 1a 2%
da populacao idosa com mais de 60 anos. A doenca esté relacionada
a perda de neuronios dopaminérgicos que, por consequéncia, reduz
os niveis de dopamina nos ganglios da base. Isso causa dificuldades
visuais frequentes, que se tornam a principal queixa ndo motora rela-
tada. Contudo, a doenca é frequentemente subvalorizada por médicos
em geral, bem como por oftalmologistas, o que contribui para a invi-
sibilidade sintomatica e reforca a necessidade do reconhecimento da
relevancia do tema. A pesquisa foi realizada nas bases PubMed e BVS,
com base nos descritores “Doenca de Parkinson, Acuidade Visual e
Doencas Neurodegenerativas”. Foram aplicados filtros para incluir
apenas artigos publicados nos ultimos 5 anos, disponiveis em texto
completo gratuito e no formato de artigo cientifico. Apoés a leitura de
titulos e resumos, foram selecionados os trabalhos que abordavam a
relacdo entre a neurodegeneracao Optica e a Doenca de Parkinson. A
analise dos artigos selecionados revelou que a Doenca de Parkinson leva
ao acamulo de alfa-sinucleina (aS) nas fendas sinapticas da retina, o
que prejudica a comunicacao neuronal. Adicionalmente, constatou-se
uma reducao na producao de dopamina, o que agrava a falha de co-
municacao entre os neurdnios. Esses processos afetam a conducao dos
estimulos nervosos visuais e resultam em sintomas associados a visao,
como visao turva, sensibilidade a luz, dificuldades na leitura, sensacao
subjetiva de fadiga ocular rapida e alucinacoes visuais, entre outros. As
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lesoes nervosas associadas a Doenca de Parkinson afetam a motricidade
ocular, causando intrusdes sacadicas, em decorréncia da degeneracgao
dos nervos associados aos musculos oculomotores e as palpebras, bem
como o processamento visual, que pode culminar em ilusoes e aluci-
nacoes. Nesse sentido, a Doenca de Parkinson compromete multiplos
aspectos da funcionalidade visual, favorecendo o controle postural
ineficaz e a disfuncao social. Desse modo, a avaliacao periddica anual,
o uso de 6culos ou lentes de contato com filtros luminosos adequados
e 0 manejo sintomatico sao medidas terapéuticas recomendadas para
a atenuar as alteracoes visuais associadas a doenca.
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A leucemia linfoide aguda (LLA) é a neoplasia hematologica mais
prevalente em criancas, caracterizada pelo crescimento anormal de
precursores linfoides imaturos, a doenca é responsavel por até 30%
dos canceres pediatricos. Do ponto de vista terapéutico, ao fazer-se
uso da quimioterapia, o prognostico de infantes portadores de LLA é
veementemente positivo, alcancando taxas de sobrevida de até 90%.
No entanto, o desfecho esperado para pacientes que apresentam re-
cidiva/refratariedade a este tratamento é menos otimista. Em face
dessa realidade, a imunoterapia surge como uma via terapéutica al-
ternativa, visando o combate da afeccdo com maior precisao e eficacia.
Atualmente, o blinatumomabe é um importante representante dessa
classe, com o papel de destruir blastos linfoides. O propdsito do estudo
¢ determinar a eficacia, seguranca e o beneficio do blinatumomabe no
tratamento de LLA recidivante/refrataria (LLA R/R) em criancgas. Para
a elaboracao da pesquisa, foram considerados dez artigos cientificos
publicados nas bases de dados PubMed e BVS, utilizando os descri-
tores “imunotherapy”,“acute lymphoide leukemia”,“pediatric”. Como
critérios de inclusao, foram eleitos artigos completos, publicados nos
ultimos cinco anos, em inglés, e excluidos trabalhos duplicados, ou
que nao estivessem alinhados com o tema proposto. Dessa forma, os
estudos evidenciaram que, embora a quimioterapia seja comprovada-
mente eficiente como primeira linha no manejo da LLA, seu potencial
é reservado diante do quadro de recidiva/refratariedade. Frente a isso,
o blinatumomabe - um anticorpo bioespecifico engajador de células
T, que conecta linfocitos T a antigenos CD19, presente em blastos leu-
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cémicos, causando lise nessas células - ganha destaque como um dos
primeiros imunoterapicos aprovados para o tratamento de LLA R/R
infantil. A literatura aponta que essa conduta terapéutica nao apenas
obteve resultados positivos em termos de taxa de sobrevida, associada
a remissdo completa, como também foi associada a menores indices
toxémicos em comparacao a quimioterapia, tornando os pacientes
menos suscetiveis a efeitos deletérios ao sistema imune. Ademais, foi
observada menor incidéncia de eventos adversos, atribuindo um maior
perfil de seguranca e tolerabilidade aos usuérios. Conclui-se que, diante
das limitacoes associadas ao tratamento da LLA R/R, o blinatumomabe
performa positivamente como terapéutica aditiva a quimioterapia,
sendo sustentadamente associado a eficicia, seguranca e melhora da
qualidade de vida dos pacientes pediatricos.
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A endometriose é uma condicao ginecoldgica cronica caracterizada
pela presenca de tecido endometrial ectopico fora da cavidade uterina,
associada a dor pélvica e dismenorreia. Evidéncias recentes apontam
a relevancia do tecido adiposo visceral na evolucao da doenca, sendo
reconhecido como um 6rgao metabolicamente ativo, produtor de citoci-
nas e adipocinas, impactando nos processos inflamatorios e hormonais.
Mudancas macroscopicas sao descritas associadas as lesoes, incluindo
escurecimento visivel. A compreensao dessas alteracoes é fundamental
para o reconhecimento, diagndstico e tratamento. A presente revisao
propoe analisar as evidéncias disponiveis na literatura sobre o escu-
recimento e inflamacao do tecido adiposo visceral em mulheres com
endometriose, enfatizando os achados microscopicos e os mecanismos
celulares e moleculares envolvidos. Trata-se de uma revisao de literatura,
realizada na base de dados PubMed, utilizando os descritores “Adipo-
se” e “Endometriosis”, combinados pelo operador booleano “AND”.
Foram aplicados filtros para inclusao de textos completos gratuitos,
publicados no ultimo ano, chegando a 10 resultados. Foram excluidos
os estudos sem relacdo direta com o tema. Apos a triagem e aplicagido
dos critérios de elegibilidade, 3 artigos foram selecionados para ana-
lise qualitativa. Apds analise, os artigos indicaram a relacao entre o
escurecimento visivel e o deposito de hemossiderina e a hemorragia
ciclica total, histologicamente relacionado a ativacao de macrofagos e
aumento de citocinas inflamatorias. Além disso, a disfun¢ao metaboli-
ca dos adip6citos se mostrou relevante na progressao da doenca, pela
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compatibilidade entre aumento da leptina e adiponectina e o estado
pro-inflamatoério da endometriose. A producao local de estrogenos pelo
tecido adiposo também amplifica a resposta hormonal das lesoes. Em
conclusao sobre o papel central do tecido adiposo visceral na endo-
metriose, o escurecimento macroscopico de areas relacionadas a lesao
reflete a juncdo de hemorragias ciclicas, deposicao de hemosiderinas
e inflamacao cronica, servindo como potenciais marcadores. Em ni-
veis moleculares, a infiltracdo de macro6fagos, a secrecao de citocinas
pro-inflamatoérias, o desequilibrio de adipocinas e a producao local de
estrogenos revelam um ambiente favoravel a lesdo endométrica. Tais
resultados sugerem o funcionamento de uma terapia a nivel molecular,
como a modulacido de adipocinas. Assim, estudos futuros sobre essa
tematica podem oferecer avancos para a compreensao e tratamento
da endometriose, com relacao a biomarcadores de deteccao precoce.

Palavras-chave: Inflamacao; Endometriose; Gordura Intra-abdominal
Referéncias:

1.Zhang J, Zhang Q, Chu T, Chen X, Zhou H, Xu D, et al. Association between visceral adiposity
index and endometriosis: a population-based study. Front Nutr. 2025 Jul 21;12:1602288. doi:
10.3389/fnut.2025.1602288. PMID: 40761347; PMCID: PMC12003066.

2.Ma N, Hu Y, Xu Y. Association between lipid accumulation product and visceral adiposity
index with endometriosis: evidence from NHANES 1999-2006. BMC Womens Health. 2025
Jul 4;25(1):307. doi: 10.1186/s12905-025-03862-5. PMID: 40611158; PMCID: PMC11923234.
3.Abobeleira JP, Neto AC, Mauersberger J, Salazar M, Botelho M, Fernandes AS, et al. Evidence
of browning and inflammation features in visceral adipose tissue of women with endometriosis.
Arch Med Res. 2024 Nov;55(7):103064. doi: 10.1016/j.arcmed.2024.103064. Epub 2024 Sep 7.
PMID: 39244839.

YT UNIVASSOURAS 77



A ABORDAGEM INTEGRAL DA PESSOA EM FIM DE VIDA
DIANTE A SINGULARIDADE DOS CUIDADOS BIOPSI-
COSSOCIAIS MEDICOS EM PACIENTES SOB CUIDADOS
PALIATIVOS

Autores: Clara Anate Del Vecchiol; Fernanda Nunes de Moura?; Sofhia Paris
Bervig!; Emilio Conceicao de Siqueira2

1 Discentes da Universidade de Vassouras, Vassouras, RJ, Brasil.
2 Docente da Universidade de Vassouras, Vassouras, RJ, Brasil.

O cuidado ao paciente em fim de vida representa um dos maiores
desafios éticos e clinicos da pratica médica atual. Diante da complexi-
dade que envolve esse momento, os cuidados paliativos surgem como
uma abordagem centrada no alivio do sofrimento e na valorizacao da
integralidade do ser humano. Este estudo tem como objetivo analisar a
importancia da abordagem integral centrada na pessoa em fim de vida,
considerando a singularidade dos cuidados biopsicossociais médicos
oferecidos no contexto dos cuidados paliativos. Trata-se de uma revisao
sistematica da literatura realizada nas bases de dados PubMed, Lilacs
e Medline, a partir da estratégia P.I.C.O. Os artigos foram selecionados
com base no método PRISMA. Os descritores utilizados foram (Death)
OR (Palliative Care) AND (Patients) AND (Physicians). Foram incluidos
ensaios clinicos, ensaios controlados randomizados e ensaios clinicos
controlados, nos idiomas portugués, inglés e espanhol, publicados nos
ultimos 15 anos. Foram excluidos artigos sem acesso ao texto completo
gratuito e revisOes narrativas ou artigos de opiniao. Mediante a leitura
exploratdria do acervo,os cuidados paliativos sdo essenciais na aborda-
gem de pacientes que apresentam a continuidade da vida ameacada. A
integracao precoce de equipes multiprofissionais e instrumentos para
a assisténcia a implantacgdo de terapéuticas estdo intimamente rela-
cionadas com a melhoria na qualidade de vida do paciente. No ambito
psicossocial, a formacao de profissionais qualificados teve impacto
significativo na relacdo médico-paciente, promovendo maior facilidade
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na comunicacao e manejo de pacientes e familiares. Por fim, na esfera
espiritual e existencial os cuidados paliativos possibilitam ao indivi-
duo encarar a morte de maneira mais branda com menos sofrimento.
Nao obstante os cuidados paliativos apresentam dificuldades na sua
implantacdo como desigualdade de acesso, divergéncias culturais e
baixa qualidade de registros clinicos de carater multicéntrico para guiar
condutas. A associacao das esferas clinica, psicossocial e espiritual sao
fundamentais para a integralidade dos cuidados paliativos a fim de se
estabelecer um modelo de atenc¢ao centrado na pessoa, resultando em
uma experiéncia mais digna e menos dolorosa no fim de vida. Logo,
o atendimento multiprofissional e instrumentos de auxilio sao funda-
mentais para a concretizacao efetiva do cuidado.
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A utilizacao excessiva de telas por criancas representou, na altima dé-
cada, um fenémeno crescente que despertou preocupagoes entre pais,
educadores e profissionais da satide. O estudo mostrou-se relevante
ao considerar que o contato precoce e prolongado com dispositivos
eletronicos impactou diretamente o desenvolvimento cognitivo, so-
cial e emocional infantil. Assim, o objetivo deste estudo consistiu em
analisar a importancia do controle do tempo de uso de telas durante
a primeira infancia, destacando as consequéncias geradas no desen-
volvimento infantil como um todo. A metodologia adotada foi uma
revisao integrativa da literatura, realizada nas bases de dados Scielo,
PubMed e Google Académico. Foram selecionadas 15 obras publicadas
entre 2015 e 2025, em portugués e inglés, que abordaram diretamente
a tematica. Os critérios de exclusao incluiram trabalhos duplicados,
incompletos, indisponiveis para leitura e sem relacao direta com o
tema. Os resultados evidenciaram que o uso moderado e orientado de
telas esteve associado a beneficios, como estimulo a aprendizagem,
desenvolvimento de habilidades digitais e acesso a contetido educativos.
No entanto, o uso excessivo esteve relacionado a prejuizos no desen-
volvimento da linguagem, dificuldades de interagao social, disttirbios
de sono, aumento de comportamentos sedentarios e risco de atraso no
desenvolvimento cognitivo e motor. As discussoOes revelaram ainda a
importancia do acompanhamento familiar e da regulacao do tempo de
exposicao as telas como fatores protetivos. Concluiu-se que o impacto
do uso de telas no desenvolvimento infantil dependeu diretamente do
tempo de exposicao, da faixa etaria da crianca e do tipo de contetido
acessado. O estudo reforcou a necessidade de estratégias educativas
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que orientem pais e responsaveis quanto ao uso consciente das tecno-
logias, equilibrando seus potenciais beneficios e prevenindo prejuizos
ao desenvolvimento saudavel.

Palavras-chave: Uso de telas; Desenvolvimento infantil; Tempo de
exposicao.
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Sepse é uma disfuncao organica potencialmente fatal causada por uma
resposta desregulada a infeccao. Segundo a Organizacao Mundial da
Satde (OMS), é uma das principais causas de morte evitavel no mundo.
Nesse contexto, diferentes ferramentas tém sido utilizadas para auxiliar
no reconhecimento precoce da sepse no ambiente pré-hospitalar, onde
o rapido diagnéstico influencia diretamente o prognostico. O objetivo
deste estudo foi avaliar qual escore apresenta melhor desempenho
de deteccao e capacidade preditiva em pacientes transportados por
ambulancia, auxiliando decisées clinicas iniciais. Realizou-se uma
revisao de literatura nos bancos PubMed e BVS, com os descritores:
out-of-hospital emergency; quick diagnosis; sepsis, combinados com
o operador booleano AND. Foram encontrados 16 artigos, dos quais
7 preencheram os critérios de inclusao (publicacoes randomizadas
dos tultimos cinco anos) apos exclusao de duplicados e estudos fora
do escopo. Esses trabalhos analisaram diferentes escores de triagem
desde o ambiente pré-hospitalar até o departamento de emergéncia,
incluindo SOFA (Avaliacio Sequencial de Faléncia de Orgaos), gSOFA
(Avaliacio Rapida de Faléncia de Orgaos), SIRS (Sindrome da Resposta
Inflamatoéria Sistémica), NEWS/NEWS2 (Escore Nacional de Alerta
Precoce ou Segunda Versao), SPEED (Avaliacao de Pacientes Sépticos
no Departamento de Emergéncia), MEDS (Mortalidade em Sepse no
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Departamento de Emergéncia) e Shock Index (Indice de Choque). Fo-
ram identificados trés escores mais indicados para o cenario proposto.
O gSOFA, composto por alteracdo do estado mental, pressao arterial
sistdlica baixa e frequéncia respiratoria elevada, mostrou-se rapido e
especifico, sendo 1til para identificar pacientes com maior gravidade,
embora possa nao detectar todos os casos iniciais. O NEWS/NEWS2,
baseado em multiplos sinais vitais, demonstrou alta sensibilidade, sendo
ideal para triagem ampla e deteccdo precoce, embora exija monitoramen-
to continuo. Ja o Shock Index, calculado pela relacao entre frequéncia
cardiaca e pressao arterial sistdlica, apresentou facil aplicabilidade e
rapidez, apesar de sua menor sensibilidade e de nao avaliar alteracoes
no estado mental ou respiratério. Em sintese, escores simples, rapidos e
baseados em sinais vitais sao viaveis na triagem inicial de pacientes com
suspeita de sepse, orientando decisdes sobre transporte, prioridade de
atendimento e intervencoes iniciais. Embora nenhum escore isolado seja
perfeito, o uso combinado ou adaptado pode melhorar a estratificagao
de risco pelos paramédicos, favorecendo melhores desfechos clinicos.
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sepse.
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O lapus eritematoso sistémico (LES) é uma doenca autoimune crénica
e multifatorial, caracterizada por uma resposta imune desregulada que
pode afetar diversos 6rgaos. Apesar dos avancos terapéuticos, a etiologia
do LES ainda nao é completamente compreendida, sendo influenciada
por fatores genéticos, ambientais e imunologicos. A microbiota intesti-
nal tem ganhado destaque como um importante modulador do sistema
imunolégico, podendo desempenhar papel relevante tanto na patogé-
nese quanto na progressao da doenca. Portanto, o presente trabalho
visa abordar a compreensao da relacao entre a microbiota intestinal e
o LES por ser fundamental para a identificacdo de novos marcadores
diagnosticos, prognosticos e estratégias terapéuticas.O método desta
pesquisa envolve uma revisao bibliografica da analise da relagao entre
a microbiota intestinal e o LES. Diante disso, as buscas foram feitas na
base de dados do PubMed utilizando os descritores controlados DeCS
/MESH “Lupus Erythematosus, Systemic AND(Gastrointestinal Mi-
crobiome OR Microbiota)”. De inicio, o total de artigos foi de 184 e os
explorados para estudo foram 24 diante dos critérios, como, periodo de
tempo entre 2020 e 2025 nos idiomas inglés e portugués, disponiveis
em texto completo e gratuito. Ja o critério de exclusao utilizado foi a nao
abordagem da tematica proposta. Em pacientes com LES, observa-se
disbiose intestinal, marcada pela reducao de espécies benéficas e pelo
aumento de cepas pro-inflamatorias, além do fenémeno de “leaky gut”,
que favorece a translocacao bacteriana e a ativacdo do microbioma
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gastrointestinal. Essas alteracoes comprometem a expansao de células
T regulatérias e favorecem a diferenciacdo de Th17, intensificando a
autoimunidade. A relacao entre a microbiota intestinal e as alteracoes
na resposta imunologica em pacientes com LES ja foi descrita em es-
tudos, mas ainda carece de maior aprofundamento. Ensaios clinicos
randomizados e controlados sao fundamentais para esclarecer essa
interacao, reduzindo a influéncia de possiveis confundidores. Nesse
contexto, investigar o papel das alteracdes da microbiota intestinal
como estratégia coadjuvante para minimizar a ativacao do sistema
imunologico mostra-se promissor, reforcando a importancia de pes-
quisas futuras sobre o tema.

Palavras-chave: Doenca Autoimune; Microbioma Gastrointestinal;
Luapus Eritematoso Sistémico
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A fibromialgia (FM) é uma sindrome de dor cronica generalizada, mul-
tifatorial e pouco compreendida. Tratamentos convencionais tém se
mostrado limitados no controle eficaz dos sintomas, o que aumenta a
busca por terapias alternativas. Entre essas, as terapias antioxidantes
emergem como promissoras, baseadas na reducao do estresse oxidativo,
uma das possiveis patogéneses da doenca. Apesar do avanco dos estu-
dos, os resultados seguem fragmentados, o que reforca a necessidade
de novas avaliacoes. Assim, esse artigo tem como objetivo analisar a
literatura sobre a eficacia das terapias antioxidantes no tratamento da
FM, e os mecanismos de sua terapéutica. A metodologia abrange uma
revisdo bibliogréafica, realizada por meio da base de dados do Pubmed.
Utilizaram-se os descritores em ciéncias da sattide em combinacao
com os operadores booleanos, resultando na estratégia de pesquisa:
Fibromyalgia AND (Antioxidants OR “Oxidative Stress”). Foram en-
contrados 337 artigos, submetidos aos critérios: publicados entre 2020
a 2025, no idioma inglés e portugués e com texto completo gratuito.
Excluiram-se artigos duplicados e que fugiram da tematica proposta.
Sendo selecionado 16 trabalhos para a analise. Dentre os estudos, a
maioria indicou que a FM se associa ao desequilibrio redox, com o es-
tresse oxidativo elevado e antioxidantes endogenos reduzidos, e que a
melhora clinica parece depender da restauracao desse equilibrio. Além
disso, outras pesquisas mostram que a suplementacio de antioxidantes,
como coenzima Q10, vitaminas C, E e D e de magnésio, podem ser os
protagonistas na restauracao dessa harmonia, ao reduzir os marcado-
res de dano oxidativo e resultar em multiplos beneficios, incluindo a
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melhora da dor, do perfil lipidico, fadiga, depressao e da qualidade de
vida. Os resultados sugerem que os antioxidantes possuem potencial
terapéutico no tratamento da FM, por neutralizar radicais livres e pro-
teger as células contra danos oxidativos, relacionados a dor cronica.
No entanto, a amostragem reduzida, a variabilidade nos protocolos
e nas medidas de desfecho, limita a comparabilidade. Isso porque, a
maioria dos estudos eram de pequena escala e curto prazo, destacan-
do a necessidade de pesquisas mais homogéneas e de maior duracao.
Portanto, os achados sugerem que o uso de antioxidantes oferece uma
abordagem promissora para o tratamento da FM, com potencial para
melhorar a qualidade de vida dos pacientes. Contudo, sdo necessarios
estudos clinicos menos heterogéneos para confirmar esses achados e
esclarecer os mecanismos subjacentes aos efeitos terapéuticos.
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A pandemia da COVID-19 intensificou o uso de eletronicos pelas crian-
cas no Brasil e no mundo, tanto para atividades escolares a distancia
quanto como forma de lazer. O uso precoce e excessivo de telas, porém,
associa-se a prejuizos no desenvolvimento cognitivo, socioemocional
e nos habitos de sono. Segundo a Sociedade Brasileira de Pediatria,
os principais riscos da era digital incluem dependéncia tecnologica,
ansiedade, depressao, TDAH e disturbios do sono. O objetivo deste
estudo foi avaliar evidéncias cientificas sobre a relacao entre niveis
elevados de tempo de tela e atrasos no desenvolvimento infantil. Tra-
ta-se de uma revisao de literatura baseada em producoes cientificas
das bases de dados PubMed e BVS. Foram utilizados os descritores de
saide “children”, “screen time” e “child development”, com o operador
booleano “and”. Os critérios de inclusdao abrangiam artigos em texto
completo, publicados nos tltimos cinco anos, em inglés, portugués ou
espanhol, dos tipos ensaio clinico, ensaio controlado randomizado e
estudo observacional. Excluiram-se artigos fora do tema ou duplica-
dos. Apos a selecao, mantiveram-se 21 deles. Os achados indicaram
associac¢do entre um maior tempo de tela e déficits em areas essenciais
do neurodesenvolvimento, entretanto, ndo esta claro se os prejuizos
decorrem unicamente da exposicao as telas ou também de seus efei-
tos paralisantes sobre outras areas. Entre esses efeitos, destaca-se a
exposicao excessiva a luz azul, que inibe a producao de melatonina e
prejudica o sono, refletindo em pior rendimento escolar e sintomas
de TDAH. Diante disso, identificaram-se fatores que modulam esses
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efeitos. Observou-se que um maior conhecimento parental € associado
a reducao do tempo de tela, enquanto a baixa escolaridade dos pais
relaciona-se a atrasos mais evidentes no desenvolvimento infantil. Um
estudo realizado no Paquistao mostrou que criancas com atraso de fala
tiveram aumento de até 70% no vocabulario apos a redugao do tempo
de tela. No Ceara, pesquisa com mais de 3 mil criancas evidenciou pior
desempenho em comunicacao, resolucao de problemas e desenvolvi-
mento social conforme aumentava a exposicao as telas. Com base nas
evidéncias analisadas, o uso excessivo de telas configura fator de risco
para o desenvolvimento cognitivo e socioemocional infantil, reforcando
a necessidade de orientacao as familias desde os primeiros meses de
vida. Destaca-se, ainda, a importancia de estudos longitudinais que
investiguem os impactos a longo prazo e esclarecam de forma mais
precisa a relacdo entre tempo de tela e atrasos no desenvolvimento.

”, « ”, «
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INTRODUCAO: Os cuidados paliativos (CP) envolvem intervencdes
multiprofissionais que visam a qualidade de vida de pacientes com
doencas graves e incuraveis.! Nos departamentos de emergéncia (DE),
tradicionalmente focados em intervencoes curativas e em condigdes
agudas, a implementacao de CP ainda é desafiadora, especialmente
diante do aumento da demanda decorrente do envelhecimento popula-
cional.2 Este estudo revisa o manejo dos sintomas em pacientes em CP
no DE e os desafios do atendimento nesse contexto. METODOLOGIA:
Realizou-se uma revisao integrativa de literatura nas bases PubMed e
BVS, utilizando as palavras-chave “Symptom Management”, “Emer-
gency Care” e “Palliative”, e suas correspondentes em portugués. Fo-
ram incluidos artigos de 2016 a 2025, completos e gratuitos, incluindo
ensaios clinicos, estudos observacionais e revisoes sistematicas, nos
idiomas inglés, espanhol e portugués. RESULTADOS E DISCUSSAO:
Foram analisados 440 artigos, dos quais 16 atenderam aos critérios
de inclusao, sendo 12 do PubMed e 4 da BVS. Pacientes oncolégicos
avancados foram os mais atendidos, principalmente por dor, dispneia,
fadiga, convulsoes e secrecoes terminais. A integracao precoce de CP
reduziu tempo de internacgao, custos e respeitou preferéncias dos pa-
cientes.3 O manejo incluiu opioides para dor e dispneia, haloperidol
para agitacao e anticolinérgicos para secrecoes terminais, com impacto
positivo no conforto.4 Estratégias nao farmacoldgicas, como terapia
musical, também foram eficazes.5 Desafios incluem inadequacao do DE
para pacientes terminais, conflitos médico-legais, inseguranca diante de
diretivas antecipadas e auséncia de protocolos claros.6 CONCLUSAO
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Portanto, a integracao de CP no DE é crucial para a assisténcia integral
a pacientes em fase avancada de doenca. Capacitacao multiprofissio-
nal, protocolos eficientes e politicas ptblicas sdo essenciais para que
o DE seja nao apenas um espaco de intervencao aguda, mas também
de cuidado humanizado.

Palavras-chave: Cuidados Paliativos; Atendimento de Emergéncia;
Acbes Terapéuticas;
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O forame oval patente (FOP) é uma comunicacao fetal normal entre
os atrios direito e esquerdo que persiste durante algum tempo apoés o
nascimento. O FOP é um achado comum que ocorre em 20 a 34% da
populacao. Na maioria dos casos, o forame oval patente pode levar aum
acidente isquémico transitério quando o paciente tem algum dispositivo
cardiaco, como, por exemplo, o CIED (dispositivos eletronicos implan-
taveis cardiacos). Dessa forma, esta revisao tem como objetivo avaliar e
pontuar as consequéncias neurologicas de um forame oval patente em
pacientes, principalmente aqueles que possuem algum tipo de disposi-
tivo cardiaco. A pesquisa foi conduzida nas bases de dados PubMed e
Cochrane, utilizando os descritores “transient isquemic attack”, “patent
foramen ovale” e “correlation”, interligados pelo operador booleano
AND. Foram incluidos ensaios clinicos publicados nos tltimos dez anos,
redigidos em inglés. Excluiram-se revisoes sistematicas, meta-analises,
relatos de caso, livros e artigos que nao abordassem diretamente o tema
proposto. Ao final da triagem, cinco estudos clinicos preencheram os
critérios estabelecidos. Em um dos estudos, de 250 pacientes com um
ecocardiograma de linha de base e o dispositivo eletronico, 9,6% (n =
24) tiveram um acidente vascular cerebral/AIT durante o acompanha-
mento. Em outro, setecentos e trinta pacientes foram incluidos em no
estudo, em que, acidente vascular cerebral recorrente e/ou AIT foram
relatados em 45 pacientes e, pacientes que sofreram esses acidentes
neurologicos eram mais velhos e tinham uma taxa mais alta de diabetes
e hipertensao do que aqueles que nao tiveram. A analise de regressao
mostrou que fatores como sexo feminino, hipercolesterolemia, largura
do canal FOP e um grande shunt da direita para a esquerda estavam
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significativamente associados ao acidente vascular cerebral e/ou AIT.
Eventos neurologicos recorrentes apds o fechamento da FOP podem
refletir fatores de risco de comorbidades adicionais. O fechamento do
dispositivo transcateter, como CIED, do forame continua a ser usado
para prevencao secundaria de acidente vascular cerebral criptogénico
ou AIT, mas faltam dados sobre resultados a longo prazo. Entretanto, é
necessaria a realizacdo de mais pesquisas para maiores esclarecimentos
sobre o assunto.

Palavras-chave: Acidente isquémico transitorio; forame oval patente;
correlagao;
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REABILITACAO CARDIOVASCULAR SOBRE PARAME-
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Introducdo: A reabilitacdo cardiovascular (RCV) é uma estratégia
estruturada e multidisciplinar que promove beneficios clinicos signi-
ficativos em pacientes com doenca cardiovascular (DCV) estabelecida.
Seu impacto sobre a pressao arterial (PA) e o perfil lipidico tem sido
amplamente estudado, demonstrando eficicia na prevencao secunda-
ria. 345 Material e Métodos: Foi realizada uma revisao narrativa da
literatura entre 2019 e 2024, com busca nas bases PubMed, SciELO
e Embase. Foram incluidos ensaios clinicos, revisoes sistematicas e
diretrizes atualizadas das principais sociedades de cardiologia (SBC,
AHA, ESC), avaliando os efeitos da RCV multidisciplinar sobre a PA e
os parametros lipidicos (LDL-c, HDL-c, triglicerideos). Resultados e
discussao: A maioria dos estudos evidenciou reducao da PA sistolica
e diastolica apos 12 semanas de RCV supervisionada, especialmente
em hipertensos descontrolados. Houve reducao média de 15-20% nos
niveis de LDL-c e discreto aumento do HDL-c, além de diminuicao dos
triglicerideos. A adesdo >=75% ao programa foi associada a melhores
desfechos. As diretrizes ESC 2021 e SBC 2022 reconhecem a RCV
como estratégia de classe I para pacientes com doenca aterosclerotica
estabelecida.2 Conclusao: Diante dessa analise, é possivel inferir que
a RCV multidisciplinar exerce impacto positivo nos principais fatores
de risco cardiovascular, devendo ser promovida como parte essencial
da terapia em pacientes com DCV. Portanto, a ampliacdo de sua aces-
sibilidade e a adesao ao acompanhamento devem ser metas prioritarias
em sistemas de saude.



Palavras-chave: Triglicerideos, Reabilitacao Cardiaca, Hipertensao
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O cancer (CA) configura-se como um dos principais desafios a saade
publica global, com expressiva morbimortalidade anual. Populagdes em
vulnerabilidade social apresentam, com maior frequéncia, o diagnostico
tardio, menor acesso a tratamento adequado, pior prognostico e maior
mortalidade devido as desigualdades socioecondmicas, limitagdes no
acesso a servicos de satude e barreiras geograficas e culturais. O objeti-
vo deste estudo foi analisar, por meio de uma revisao de literatura, os
determinantes sociais e os impactos clinicos e econémicos do CA em
populacoes vulneraveis. Foram realizadas buscas nas bases PubMed,
SciELO e PMC, utilizando as palavras-chave “Neoplasms”, “Vulne-
rable Populations”, “Health Disparities” e “Socioeconomic Factors”,
combinadas pelo operador booleano “and”. Os critérios de inclusao
abrangeram artigos publicados nos taltimos cinco anos, em inglés e
portugués. Apos a exclusdo de duplicatas e trabalhos fora do escopo
tematico, selecionou-se uma amostra final de 12 artigos. A anéalise
indicou associagao significativa entre vulnerabilidade social e morta-
lidade por CA. No contexto brasileiro, evidenciou-se que regides mais
vulneraveis, especialmente Norte e Nordeste, apresentaram maiores
atrasos no inicio do tratamento e aumento da mortalidade. Nesse
cenario, a demora no inicio do tratamento esteve associada a fatores
como idade avancada, sexo masculino e estadiamento avancado da
doenca. No ambito economico, constatou-se que muitos sobreviventes
enfrentam a perda de renda, o endividamento e o aumento das despesas
familiares devido aos custos do tratamento, afetando a qualidade de
vida. Em ambito global, identificou-se maior incidéncia de canceres
ligados a pobreza em paises com baixo IDH, como figado e colo do
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utero, enquanto paises com IDH elevado registraram maior incidéncia
de canceres como mama e prostata. Nestes tltimos, contudo, as taxas
de sobrevida foram superiores devido ao diagnostico precoce e maior
acesso a terapias avancadas. Esses achados reforcam que os determi-
nantes sociais da satide — renda, escolaridade, género, etnia, acesso aos
servicos e condi¢oes de moradia — sao fatores decisivos tanto para o
risco de adoecimento quanto para as chances de sobrevida. Conclui-se,
portanto, sobre a urgéncia da implementacao de politicas publicas que
reduzam desigualdades e promovam equidade no acesso ao cuidado
oncologico, contemplando nao apenas a expansao da rede assistencial,
mas também estratégias de prevencao, rastreamento, diagnostico
precoce e suporte socioeconémico para os pacientes e seus familiares.

Palavras-chave: Neoplasias; Vulnerabilidade em satide; Disparidades
nos niveis de Satde.
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A disseccdo aguda da aorta (DAA) é uma emergéncia cardiovascular,
caracterizada pela separacao da camada intima e formacao de um falso
Iamen, o que pode comprometer a perfusao de 6rgaos vitais. Como a
aorta é o principal vaso condutor do sangue, qualquer interrupcao do
fluxo pode causar insuficiéncia organica e choque, com mortalidade que
pode chegar a 80% nas duas primeiras semanas sem tratamento. Apesar
da gravidade, o diagnostico precoce é desafiador, pois os sintomas sdo
inespecificos e frequentemente confundidos com outras emergéncias
cardiovasculares, como o infarto agudo do miocardio, levando a erros
diagnosticos em cerca de 38% dos casos. Objetivou-se analisar os
principais sinais clinicos e métodos de manejo da DAA na emergéncia.
Realizou-se uma busca sistematica de literatura nas bases PubMed e
BVS com os descritores “Aortic Dissection”, “Diagnosis” e “Treatment”,
incluindo artigos em inglés e portugués, textos completos gratuitos, do
tipo ensaios clinicos randomizados, meta-analise, revisao sistematica e
diretrizes publicadas nos tltimos 5 anos. Foram excluidos estudos du-
plicados e fora do tema, apoés aplicacdo dos parametros, mantiveram-se
9 artigos para analise. De acordo com os estudos, verificou-se que o
reconhecimento imediato de sinais caracteristicos — dor toracica subita
e intensa irradiada para o dorso descrita como “rasgando/dilacerante”,
assimetria de pulsos, sopro de insuficiéncia aortica aguda, alteracoes
hemodinamicas, déficits neurologicos e sinais de isquemia periférica
— é fundamental para reduzir complicacgoes fatais. Além disso, a DAA
deve sempre ser considerada no diagnostico diferencial de condicoes
como tromboembolismo pulmonar, aneurisma roto, endocardite ou
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ruptura esofagica. Exames de imagem sao essenciais, com destaque
para ecocardiograma, tomografia computadorizada com contraste e
ressonancia magnética. Todavia, raio-X de torax, ECG e exames labo-
ratoriais nao confirmam o diagnostico. A avaliacao clinica deve incluir
palpacao abdominal, exame neurologico, ausculta cardiaca e pulmonar.
No ambito preventivo, diretrizes internacionais indicam rastreamento
do aneurisma de aorta abdominal por ultrassom em homens e mulheres
tabagistas ou com histérico familiar. Diante do exposto, conclui-se que
a DAA é uma patologia letal, sendo necessario o diagnostico o mais
precoce possivel. A utilizacao de exames de imagens sensiveis e 0 exame
clinico detalhado sao fundamentais para identifica-la.

Palavras Chaves: Disseccao da aorta, Diagnostico clinico, Emergéncia
cardiovascular.
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A insuficiéncia cardiaca com fracao de ejecao reduzida (ICFER) é uma
das principais causas de morbimortalidade, com incidéncia crescente nas
ultimas décadas. Caracteriza-se por limitacao funcional importante, com
dispneia, fadiga e intolerancia ao exercicio, comprometendo a qualidade
de vida. Para avaliacao prognostica e de resposta terapéutica, utiliza-se
o teste cardiopulmonar de exercicio (TCPE), que mensura impacto
de diferentes terapias, entre elas os inibidores da enzima conversora
da angiotensina (IECA), bloqueadores do receptor de angiotensina
(BRA) e, mais recentemente, os inibidores da neprilisina associados
ao bloqueio do receptor da angiotensina (INRA), representados pela
combinac¢ao Sacubitril-valsartana. Avaliar o impacto do tratamento
com INRA na capacidade funcional, parametros cardiopulmonares,
remodelamento cardiaco e qualidade de vida de pacientes comICFER.
Estudo prospectivo, aberto e nao randomizado, incluindo 42 pacientes
com ICFER, principalmente NYHA III-1V, dos quais 35 concluiram 6
meses de seguimento. Todos recebiam terapia padrao (IECA/BRA,
betabloqueadores e antagonista do receptor mineralocorticéide), subs-
tituida por Sacubitril-valsartana 97/103 mg, duas vezes ao dia. Foram
avaliados parametros do TCPE (VO, pico, VO, predito, inclinagdo VE/
VCO,, limiar anaero6bico e tempo de esforgo) e ecocardiograma (fracao
de ejecdo do ventriculo esquerdo — FEVE, volumes e didmetros do
ventriculo esquerdo e do atrio esquerdo). Houve aumento significativo
do VO, pico (de 14,4 para 18,6 mL/kg/min), melhora do VO, predito
(de 49,6% para 65,7%) e reducao da inclinacao VE/VCO, (de 36,7 para
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31,1), além de prolongamento do tempo de exercicio. Clinicamente,
74% dos pacientes apresentaram melhora de pelo menos uma classe
funcional NYHA. No ecocardiograma, observou-se aumento médio da
FEVE em 5,9%, reducao dos volumes do ventriculo esquerdo e do atrio
esquerdo, além de queda da pressao pulmonar estimada, configurando
remodelamento reverso. Embora nao seja ensaio clinico randomizado e
controlado, o tratamento com Sacubitril-valsartana demonstrou bene-
ficios consistentes em pacientes com ICFER, melhorando desempenho
no TCPE, parametros ecocardiograficos e classe funcional NYHA, com
reducao de sintomas e morbidade. Esses achados reforcam o papel
promissor da terapia, embora estudos mais amplos e controlados sejam
necessarios para consolidar sua indicacao de rotina na pratica clinica.

Palavras-chave: insuficiéncia cardiaca; inibidor de angiotensina-
-neprilisina; exercicio;
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Os prontuérios eletronicos (PE) evoluiram dos registros em papel, per-
mitindo que informacgoes do paciente fossem coletadas, armazenadas e
centralizadas digitalmente. Seu preenchimento tornou-se essencial para
garantir o gerenciamento adequado dos dados, o cuidado integral e a
comunicacao entre profissionais de satide. Entretanto, estudos recentes
mostraram que erros ou imprecisoes nas anotacoes resultaram em falhas
de comunicagio, divergéncias diagnosticas e percepg¢ao de atendimento
inferior pelos pacientes. Esse cenario foi agravado pelo tempo crescente
gasto com documentacao, reduzindo o contato direto com o paciente.
A manutencao desses PE pode ser prolongada, complexa e extenuante,
sendo considerada um fator relevante para o burnout médico. O objetivo
deste estudo foi revisar fatores que contribuem para o burnout e para
a percepcao do paciente sobre o atendimento, considerando o tempo
desprendido com PE e o papel da Inteligéncia Artificial (IA). Foram
selecionados artigos cientificos nas bases PubMed e BVS com os descri-
tores “Artificial Intelligence”, “Burnout” e “Electronic Health Records”.
Foram incluidos artigos relacionados a pratica médica, publicados nos
altimos 5 anos, com texto completo disponivel em inglés, totalizando
12 estudos. Os estudos apontaram seis principais causas de burnout
médico ligadas aos PE: (1) tempo gasto em documentacao e digitacao
da consulta, (2) design ineficiente, (3) sobrecarga de trabalho, (4) horas
extras, (5) alertas da caixa de entrada — como refis de medicamentos e
resultados de exames — e (6) fadiga por notificacoes. Essas demandas
impulsionaram startups a desenvolver programas de IA generativa para
auxiliar na documentacao, especialmente por reconhecimento de fala
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durante a consulta. Embora ainda limitadas, as evidéncias indicaram
que a IA reduziu o burnout, diminuiu a carga cognitiva e economizou
tempo de registro e horas extras. Um beneficio recorrente foi a melhora
da interacao médico-paciente, permitindo até mesmo ampliar o nimero
de atendimentos. Apesar do potencial, foram relatados erros, omissoes
e experiéncias heterogéneas de uso. Questoes como seguranca, ética,
privacidade, integracao, treinamento, aceitacdo e custo-beneficio da
adoc¢do em larga escala ainda necessitam de debate. Conclui-se que as
causas de burnout estdo majoritariamente ligadas a tarefas indiretas
ao cuidado, que precisam ser revistas para otimizar o atendimento e
fortalecer a relagdo com o paciente. A TA mostra forte potencial, mas
muitas questoes permanecem em aberto.

Palavras-chave: Prontuarios Médicos Eletronicos, Burnout, Inteli-
géncia Artificial
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Introducao: Mulheres na p6s-menopausa apresentam um risco elevado
de desenvolver sindrome metabolica (SM) e doencas cardiovasculares
(DCV), uma condicado que se agrava devido a mudangas hormonais e
metabdlicas inerentes a esta fase. Esta revisao sistemética objetiva
sintetizar as evidéncias sobre os efeitos da terapia hormonal (TH)
em parametros metabolicos e cardiovasculares, especificamente em
mulheres obesas na p6s-menopausa, com o intuito de avaliar os bene-
ficios e riscos das diferentes abordagens terapéuticas. Metodologia: Foi
conduzida uma revisao detalhada da literatura utilizando descritores
especificos e operadores booleanos para buscar estudos nas bases de
dados PubMed e Cochrane Library, abrangendo o periodo de 2015 até
adata de 06/09/2025. Foram incluidos ensaios clinicos randomizados
e controlados, estudos observacionais e meta-anélises que analisaram
os impactos da TH em parametros como pressao arterial, perfil lipidico
(HDL-C, LDL-C, triglicerideos), controle glicémico (glicemia de jejum,
HbA1c), reatividade vascular (funcao microvascular, sensibilidade ba-
rorreflexa) e marcadores inflamatorios. Resultados e Discussao: Em
mulheres pds-menopausicas, o estradiol oral reduziu a progressao da
aterosclerose subclinica (CIMT) na fase precoce (<6 anos): 0,0044
mm/ano (estradiol) vs. 0,0078 mm/ano (placebo), P=0,008. Na fase
tardia (=10 anos), nao houve diferenca significativa: 0,0100 mm/ano
(estradiol) vs. 0,0088 mm/ano (placebo), P=0,29. Esta dependéncia do
tempo (interacao P=0,007) apoia a “hipotese do tempo” e a “janela de
oportunidade” para beneficios vasculares. Adicionalmente, o estrogénio
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transdérmico em baixa dose aprimorou o reparo e a reatividade micro-
vascular sem inflamacao sistémica, indicando a via de administracao
como fator critico nos efeitos cardiometaboélicos. Conclusao: A terapia
hormonal na p6s-menopausa tem impactos cardiometabdlicos que de-
pendem do tempo de inicio e da via de administracdo. O estradiol oral
¢ mais eficaz na reducao da aterosclerose subclinica quando iniciado
precocemente na menopausa. Ja o estrogénio transdérmico em baixa
dose aprimora o reparo vascular e a reatividade microvascular sem
inflamacao sistémica. Esses achados reforcam a necessidade de uma
abordagem personalizada da TH, considerando o momento e a via para
otimizar beneficios e minimizar riscos em mulheres com obesidade.

Palavras-chave: menopause, hormone therapy, obesity, cardiovas-
cular disease, metabolic syndrome
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As dermatoses ocupacionais sdo doencas relacionadas ao trabalho.
Pessoas que manipulam produtos quimicos diariamente e sem pro-
tecao sao as mais afetadas. Sao alteracoes na pele, mucosa e faneros
que podem agir de forma aguda ou cronica em determinadas regioes
do corpo, podendo causar diversas doencas como dermatite, eczema,
urticaria, eritema e alteracoes papulo-descamativas. Ocorrem com maior
frequéncia em pessoas do sexo feminino, e, os locais mais acometidos
sao as maos, membros inferiores e face. O tempo médio de exposicao ao
produto quimico ¢é de 5,2 anos antes do diagnostico. Isso ocorre devido
ao uso inadequado de equipamentos de protecdo individual (EPIs) e as
profissoes mais afetadas sao os trabalhadores domésticos, servicos de
limpeza e construcao civil. O objetivo deste estudo foi investigar quais
as dermatoses ocupacionais registradas no Sistema de Notificacoes de
Agravos (SINAN) sao as mais prevalentes no estado do Rio de Janeiro,
no periodo de 2014 a 2024. Trata-se de um estudo quantitativo de analise
de dados secundarios. Utilizou-se como fonte de busca o Sistema de
Informética do Sistema Unico de Satide (DATASUS), delimitado pela
categoria de Dermatoses Ocupacionais (Lo0 — L99). A coleta de dados
ocorreu em marco de 2025. Dentre as 264 dermatoses ocupacionais
notificadas no SINAN no periodo selecionado, as dermatites e eczemas
foram as mais prevalentes, representando 51,51% (136 notificacoes).
Entretanto, as notificacoes de outras afeccdes de pele e do tecido sub-
cutaneo, notificacoes sem o Cédigo Internacional de Doencas (CID)
ou com CID nao listado, representam 44,32% do total de dermatoses
ocupacionais notificadas (117 notificacoes). Apos a anélise dos dados
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concluiu-se haver necessidade de capacitacoes para os profissionais
que realizam as notificacoes, pois a auséncia do CID, ou CID néo lis-
tado como dermatose ocupacional representa uma porcentagem alta
do total de notificacoes, nao permitindo se conhecer a real ocorréncia
de todas as dermatoses ocupacionais. E necessario aumentar a promo-
cao e prevencao em sadde, pois a dermatose ocupacional incapacita
o trabalhador, minimizando seu rendimento e, consequentemente,
debilitando a sattde como um todo.
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Introdugdo: A Hérnia Incisional Grande (HIG) é uma das complicacoes
poOs-operatorias mais frequentes ocorrendo com maior prevaléncia em
pacientes com historia de cirurgias abdominais prévias, obesidade,
infecgOes de ferida operatoéria e ma qualidade do tecido conjuntivo,
representando um desafio cirargico relevante. Como complicacoes,
vao impactar desde a funcao respiratoria e digestiva até deformidade
estética e impacto psicologico importante. O uso de telas protéticas
apresentou melhor resultado em comparacao as técnicas sem refor-
co de tela, reduzindo a recorréncia, mas nao eliminando. O objetivo
desse estudo foi analisar o impacto que vem se mostrado positivo no
uso de telas biologicas para correcao cirargica de HIG. Material e mé-
todos: Foi realizada uma revisao de literatura a partir de artigos das
bases de dados PubMed, os quais compararam as repercussoes clinicas
poOs-cirurgicas, técnicas operatorias diante do uso e nao uso de telas
biologicas. Resultados e discussao: O uso de telas bioldgicas no reparo
cirtrgico de HIG somadas a técnicas e manejo pré-operatorio do
paciente adequados, muitas vezes é a opcao de escolha para o
tratamento dessa enfermidade. Sua capacidade de adaptacao
e por promover a revascularizacao e remodelacao tecidual
pesam positivamente na escolha para o seu uso. Entretanto,
também ha evidéncias que fatores como idade avancada, obesidade,
diabetes, doenca pulmonar obstrutiva cronica (DPOC), uso de corti-
costeroides, anatomia da parede abdominal e variaveis associadas ao
procedimento cirargico aumentam significativamente o risco de falha
no reparo, fazendo necessaria a individualizacao dos tratamentos desses
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pacientes. Conclusao: Em conclusao, com base na literatura disponi-
vel, é prevalente o uso de tela bioldgica na correcao cirargica de HIG,
mostrando que os riscos de infec¢do no campo operado e rejeicao da
tela por ser corpo estranho, por exemplo, ndo superam os beneficios
que seu uso promove como a baixa taxa de reincidéncia da hérnia e
complicacoes.
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O sono tem um papel essencial na consolidacao da memoria, na ma-
nutencdo das fungoes cognitivas e no equilibrio emocional. Durante
0 sono, especialmente nas fases NREM (movimento nao rapido dos
olhos) e REM (movimento rapido dos olhos), ocorrem processos neu-
rofisiologicos que favorecem o aprendizado, a fixagdo de informacoes e
arestauracao de circuitos cerebrais. O sono REM é marcado por movi-
mentos rapidos dos olhos, atividade cerebral intensa, sonhos vividos e
paralisia temporaria dos musculos esqueléticos (atonias). Nesta fase, a
respiracao e os batimentos cardiacos podem se tornar irregulares. O sono
REM ¢ importante para a consolidacdo da memoria, o processamento
emocional e a regulacdo do humor. A privacao ou fragmentacao do sono
pode comprometer significativamente a atencao, a memoria de curto
prazo, a tomada de decisoes e a capacidade de resolver problemas. A
privacao do sono é um problema comum e prejudicial entre estudantes
de medicina, afetando tanto seu desempenho académico quanto sua
saude fisica e mental. O presente estudo objetivou demonstrar o grande
impacto que a privacdo do sono causa na cognicao dos académicos de
Medicina. Foi realizada uma revisao de literatura, consultando o banco
de dados Pubmed com os descritores de satde “SLEEP”; “COGNITION”;
“MEDICAL STUDENTS”; combinados com o operador booleano AND.
Inicialmente, a pesquisa reportou 19 artigos, e os critérios de inclusao
abrangeram estudos randomizados publicados nos ultimos 10 anos.
Ap6s os filtros e andlise, permaneceram relevantes sete artigos. As
pesquisas utilizaram testes como Grooved Pegboard, California Verbal
Learning Test II, Teste de Vigilancia Psicomotora (PVT), Substituicao
de Simbolos de Digitos e o Indice de Qualidade do Sono de Pittsburgh
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para avaliar os impactos da privacao do sono em relacao ao desempenho
cognitivo, que evidenciou lentificacao no processamento e na resolucao
de tarefas complexas. Os resultados demonstraram que a privacao de
sono compromete a cognicao, afetando diretamente estudantes da area
da satide devido a sobrecarga académica.

Palavras-chave: sleep, cognition, medical students
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A reconstru¢ao mamaria pos-mastectomia representa nao apenas uma
intervencao cirurgica reparadora, mas um marco decisivo na reabilitacao
fisica, emocional e social das pacientes, com repercussoes diretas na
autoestima, na qualidade de vida e na reintegracao a rotina cotidiana.
Nas tultimas décadas, a incorporacao de técnicas microcirtrgicas, o
aprimoramento de retalhos autélogos e a introducao de biomateriais
inovadores transformaram o cenério da cirurgia reconstrutiva, impondo
anecessidade de anélises criticas e atualizadas acerca de sua efetividade
e limitagdes. O objetivo desta revisao foi identificar os principais avan-
cos na reconstru¢do mamaria e discutir os desafios persistentes para
sua consolidacao como pratica segura, custo-efetiva e universalmente
acessivel. Realizou-se revisao de literatura na base PubMed, utilizando
os descritores MeSH “breast reconstruction”, “mastectomy”, “autolo-
gous flap” e “implants”. Foram incluidos artigos publicados entre 2015
e 2025, em inglés, portugués e espanhol, que abordassem técnicas
cirtargicas, desfechos funcionais e estéticos, além de complicacoes. Dos
482 artigos inicialmente identificados, 15 atenderam aos critérios de
inclusdo. Os estudos evidenciam que a reconstruc¢ao imediata ou tardia
impacta positivamente a imagem corporal e o bem-estar psicossocial.
Retalhos aut6logos, como TRAM e DIEP, mostraram-se superiores
em durabilidade e satisfagao estética, embora impliquem maior com-
plexidade cirargica. Ja as técnicas com implantes, apesar de menos
invasivas, apresentaram risco elevado de contratura capsular, sobretudo
em pacientes submetidas a radioterapia. As reconstru¢des imediatas
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estiveram associadas a melhores resultados estéticos, exigindo, contudo,
avaliacdo oncoldgica rigorosa. Tecnologias emergentes, como matrizes
dérmicas acelulares e microcirurgia avancada, reduziram o tempo de
recuperacao e expandiram as indicacoes, mas lacunas permanecem
quanto a padronizagao, custo-efetividade e acompanhamento prolon-
gado. Conclui-se que a reconstrucao mamaria deve ser planejada de
forma individualizada, integrando expectativas da paciente, seguranca
oncoldgica e recursos institucionais. O futuro da 4rea depende de ensaios
multicéntricos, randomizados e com seguimento estendido, capazes de
consolidar protocolos baseados em evidéncias, reduzir complicacoes e
promover reabilitacdo integral e sustentavel.

Palavras-chave: reconstru¢ao mamaria; mastectomia; retalho auto-
logo; implantes; cirurgia plastica.
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A ressonancia magnética (RM) representa atualmente uma das prin-
cipais ferramentas de imagem no estadiamento do cancer colorretal,
sobretudo no cancer de reto, pela sua alta acurécia na avaliacdo da
extensao local da doenca, envolvimento de linfonodos e estruturas
adjacentes. Esta técnica tem se consolidado como padrao ouro para
o planejamento terapéutico, contribuindo decisivamente para a es-
colha entre tratamentos neoadjuvantes, cirurgia priméaria ou terapias
combinadas. O objetivo deste estudo foi revisar a literatura cientifica
recente sobre o papel da ressonancia magnética no estadiamento do
cancer colorretal, com énfase em sua aplicacao pré-operatoria, impacto
na decisao clinica e evolucao dos protocolos de imagem. Trata-se de
uma revisdo narrativa baseada na anélise de 29 artigos indexados em
bases do PubMed, com publicacoes entre 2015 e 2024. Foram prio-
rizados estudos prospectivos, ensaios clinicos randomizados e séries
multicéntricas que compararam a RM com outras modalidades de
imagem, como PET/CT, tomografia computadorizada e PET/MRI,
além de sua correlacao com desfechos histopatoldgicos. Os critérios
de inclusao abrangeram publicac¢des Ensaio Clinico, Texto Completo
e Gratuito, em inglés que abordassem a RM em pacientes com cancer
colorretal, tanto em estagios iniciais quanto localmente avancados. Os
principais achados indicam que a RM oferece excelente desempenho
na predicao do envolvimento mesorretal, margens circunferenciais
comprometidas e metastases linfonodais, além de permitir a avaliacao
funcional por meio de técnicas multiparamétricas e difusdo. Estudos
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como o Streamline C e THUNDER 2 demonstraram superioridade da
RM de corpo inteiro na deteccao de metéastases comparada aos méto-
dos convencionais. Outros ensaios, como o QuickSilver e 0o GEMCAD
0801, evidenciaram a capacidade da RM em estratificar pacientes
com bom progndstico que poderiam ser elegiveis para cirurgia direta,
evitando tratamentos neoadjuvantes desnecessarios. Conclui-se que
a ressonancia magnética desempenha um papel central e crescente
na individualizacao do tratamento do cancer colorretal. Sua aplicacao
no estadiamento pré-terapéutico permite maior precisao diagnostica,
reducao de tratamentos excessivos e aprimoramento na selecao de
candidatos a preservacao esfincteriana ou estratégias de “watch and
wait”. A continua incorporacao de inteligéncia artificial e sequéncias
funcionais tende a expandir ainda mais sua utilidade clinica.

Palavras-chave: Magnetic Resonance Imaging; Colorectal Cancer;
Staging.
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Chip da beleza, modulacao hormonal e hormonologia. Mudancas
recentes no uso do termo “anabolizantes” articulam a anatomia de
uma epidemia na qual os hormonios sao utilizados como eufemismos
para maquiar a prescricao desses produtos sintéticos com finalidades
questionaveis. Nesse sentido, a comercializagao sob a justificativa de
terapia hormonal é, muitas vezes, associada a “medicina anti-aging”,
uma abordagem preventiva e integrada que visa promover o envelhe-
cimento saudavel, tratando as causas subjacentes do processo de en-
velhecimento e prevenindo doencas relacionadas a idade. Tal narrativa
apropriou-se do momento atual, em que a pressao estética dita que o
ideal de beleza esta indissociavelmente ligado ao corpo musculoso, e
o nimero de seguidores nas redes sociais é mais valorizado nos perfis
profissionais de médicos do que suas formacdes académicas e espe-
cializacoes. Deste cendrio nasceu a lucrativa alianca entre médicos e
industrias farmacéuticas, que mascaram a utilizacao estética por meio
de prescricdes baseadas em “reposicdo hormonal”, muitas vezes igno-
rando as consequéncias para os usuarios. O objetivo desta revisao foi
analisar o uso indiscriminado de horménios esteroides em diferentes
contextos estéticos, sociais e clinicos, destacando seus impactos na
saude. Trata-se de uma revisao de literatura, realizada nas bases de
dados PubMed e BVS, com os descritores “STEROID”, “ANABOLIC”,
“INTERNET” e “EFFECTS”, combinados com o operador booleano AND.
Inicialmente, a pesquisa retornou 54 artigos, e os critérios de inclusao
abrangeram estudos randomizados publicados nos ultimos cinco anos.
Apos os filtros e anélises, permaneceram relevantes cinco artigos. Os
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resultados analisados indicaram um alto impacto da influéncia do estilo
de vida promovido por influenciadores nas redes sociais. No entanto,
observa-se um mercado significativo de anabolizantes com espectro
ilegal, cuja composicao é frequentemente falsificada e de qualidade
inferior a anunciada. O desempenho fisico e a autoimagem acabam
sendo vinculados a protocolos duvidosos de AAS (anabolizantes an-
drogénicos esteroides) e outros suplementos nutricionais cujos nomes
sugerem serem esteroides. Outros estudos ressaltam a importancia da
conscientizagio sobre os efeitos colaterais dessas praticas. Em suma,
o uso indiscriminado de anabolizantes associado a prescrigoes inade-
quadas e ao constante incentivo midiatico, representa uma ameacga a
saude coletiva. Embora a reposi¢ao hormonal tenha indicagoes clinicas
legitimas, seu uso fora de contexto, pode acarretar riscos irreversiveis
aos individuos.
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A hipercolesterolemia familiar (HF) trata-se de uma doenca genética
autossémica dominante caracterizada pela depuracgao prejudicada da
lipoproteina de baixa densidade (LDL) do plasma. E causada por de-
feitos em um de trés genes diferentes que codificam o receptor de LDL,
seu ligante Apolipoproteina B (ApoB), ou a pro-proteina convertase
subtilisina/quexina tipo 9 (PCSK9), uma enzima que age na renovacao
do receptor de LDL. Individuos com tais disfun¢oes genéticas demons-
tram niveis elevados de colesterol total circulante, por conseguinte,
tal variabilidade torna seus portadores mais vulneraveis a patologias
cardiovasculares, como a Doenca Arterial Coronariana (DAC), além
de ser vista em pacientes com histoérico familiar de sobrepeso ou obe-
sidade. Portanto, o objetivo deste trabalho é avaliar a relevancia do
diagnostico precoce da hipercolesterolemia familiar em pacientes com
doenca cardiovascular, destacando implicacoes clinicas e prognosticas.
Quanto a metodologia, esta revisao narrativa baseou-se na busca de
artigos publicados entre 2020 e 2025 na base de dados PubMed, no
idioma inglés. Foram utilizados os descritores “Familial hypercho-
lesterolemia”,” Coronary heart disease” e “Obesity” combinados com
operadores booleanos (AND/OR). Foram identificados 34 artigos, dos
quais 10 atenderam aos critérios de inclusdo, sendo incorporados estudos
com textos completos gratuitos que abordassem a hipercolesterolemia
familiar em individuos com doencas cardiovasculares em idade superior
a 19 anos, incluindo artigos originais, revisoes sisteméaticas e meta-a-
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néalises. Como resultado, observou-se que apesar da alta prevaléncia da
HF na popula¢do mundial, em aproximadamente 1 a cada 300 pessoas
acometidas, essa patologia continua sendo subdiagnosticada devido a
sua alta variabilidade fenotipica. A avaliacao clinica para individuos
com marcadores de risco, como hipercolesterolemia associada a niveis
persistentes de LDL elevado, torna-se essencial para o diagndstico pre-
coce, principalmente quando correlacionado ao histérico familiar ou
pessoal de DAC prematura. O diagndstico precoce da doenga permite
melhor adesao aos farmacos e melhores desfechos clinicos, visto que a
exposicao alongada a altos niveis de colesterol gera uma resisténcia ao
uso de estatinas. Com isso, conclui-se que o diagnostico precoce da HF
em pacientes com doenca cardiovascular é crucial para reduzir eventos
adversos e otimizar o manejo terapéutico. A identificacao sistematica
dessa condicao deve ser incorporada a pratica clinica, a fim de melhorar
o prognostico e reduzir a mortalidade cardiovascular.

Palavras-chave: Familial hypercholesterolemia; Coronary heart
disease; Obesity.
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A neuroplasticidade representa a capacidade do sistema nervoso em
reorganizar funcao e estrutura apos lesdes ou diante de estimulos
ambientais. Estratégias de reabilitacao que exploram esse mecanismo
tém ganhado destaque, especialmente aquelas que utilizam a musica
como forma de estimulacdo. Evidéncias recentes demonstram que a
musica pode favorecer a recuperacao cognitiva, linguagem e funcoes
executivas em pacientes neurologicos. O objetivo desta revisao foi
analisar os efeitos da musica na neuroplasticidade e na recuperacao de
fungdes cognitivas em diferentes condi¢oes neurolégicas. Foi realizada
uma busca na base de dados PubMed com os descritores “NEURO-
PLASTICITY”, “EFFECTS” e “MUSIC” combinados com o operador
booleano AND. Inicialmente, foram identificados 315 artigos. Foram
incluidos artigos publicados nos tltimos cinco anos, estudos rando-
mizados e textos completos. Foram excluidos artigos repetidos ou
fora do escopo da pesquisa, resultando em seis artigos. As populacoes
estudadas incluiram pacientes p6s-AVC, individuos com traumatismo
cranioencefalico, idosos saudaveis e pacientes com esclerose multipla.
As intervencoes incluiram escuta ativa de musica, canto em grupo e
musicoterapia aplicada a funcGes cognitivas e motoras. Os desfechos
foram avaliados por instrumentos padronizados de linguagem, memoria,
atencao, funcoes executivas, mobilidade, fadiga e qualidade de vida,
incluindo testes cognitivos (Trail Making Test, Digit Span, Stroop),
escalas de linguagem e memoria, questionarios de qualidade de vida,
e técnicas de neuroimagem funcional e estrutural (fMRI e DTI) para
analise da conectividade cerebral. Nos pacientes p6s-AVC, a escuta
regular de musica vocal promoveu melhora na linguagem e memoria
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verbal, associada a alteracoes de conectividade estrutural. Em indivi-
duos com traumatismo cranioencefélico, a musicoterapia resultou em
ganho de funcoes executivas, sustentado por reorganizacao funcional
em redes cerebrais frontoparietais. Em idosos saudaveis, a aprendiza-
gem musical esteve associada a melhor desempenho em memoria de
trabalho e atengao, prevenindo declinio cognitivo. Em pacientes com
esclerose multipla, sessdes de musicoterapia auxiliaram na mobilidade,
reduziram fadiga e aumentaram a percepc¢ao de bem-estar. Em todos
os estudos, a muasica demonstrou atuar como potente modulador da
neuroplasticidade. E possivel inferir que a musicoterapia se mostrou
eficaz como estratégia de estimulacgao cerebral em diferentes contex-
tos neuroldgicos, favorecendo a recuperacao funcional apos lesoes e a
preservacao cognitiva em populacoes saudaveis.
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Introducao: A Sindrome Coronariana Cronica (SCC) representa a mani-
festacao estavel da doenca arterial coronariana. A definicao da melhor
abordagem terapéutica, seja por tratamento clinico otimizado (TCO) ou
revascularizacao (angioplastia ou cirurgia), ainda é objeto de debate. O
objetivo do trabalho é comparar a abordagem mais adequada de acordo
com a complexidade clinica de cada paciente. Material e Métodos: Foi
realizada uma revisao narrativa da literatura publicada entre 2020 e
2025, em bases como PubMed e Cochrane, além das diretrizes atuais
da ESC, AHA e SBC, utilizando os descritores booleanos “(Chronic Co-
ronary Syndrome) OR (CCS)” AND “revascularization” AND “optimized
medical treatment”, onde foram incluidos estudos clinicos comparativos
randomizados, excluindo os duplicados e se restringindo aos trabalhos
pertinentes ao tema, que avaliam desfechos entre revascularizacao e
TCO em pacientes com SCC, com foco em qualidade de vida, eventos
isquémicos e mortalidade. Ao todo, foram encontrados 372 artigos,
onde quando aplicados os filtros, retornaram 16 referéncias, incluindo
as diretrizes. Resultados e discussao: O estudo ISCHEMIA demonstrou
que, em pacientes com isquemia moderada a importante, a estratégia
inicial com TCO apresentou desfechos similares a revascularizacdo
em mortalidade e infarto. No entanto, pacientes com angina refrataria
ou anatomia coronariana complexa (por exemplo, lesdo em tronco de
coronéaria esquerda) podem se beneficiar da intervencao precoce. As
diretrizes recomendam individualizacao da conduta, com énfase no
controle de fatores de risco e sintomas. Conclusao: O tratamento da



SCC deve ter como base o TCO, reservando-se a revascularizagao para
o controle de sintomas refratarios ou em situagdes anatémicas especi-
ficas. A decisao deve ser compartilhada, considerando risco, beneficios
e preferéncia do paciente.
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quemia Miocardica
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A Hipertensao Intracraniana Idiopatica (HII) é definida como aumento
da pressao intracraniana sem causa definida em exames de neuroima-
gem ou na analise do liquido cefalorraquidiano (LLCR). Clinicamente
se manifesta por cefaleia difusa, vomitos em jato e alteracdes visuais,
sendo confirmada por papiledema em fundoscopia ou por pressao de
abertura elevada em puncao lombar. Antes vista apenas como uma
doenca do eixo neuro-oftalmolégico, atualmente é reconhecida como
uma condicao metabdlica autonoma modulada pela reducao de peso.
A identificacao de receptores do Peptideo-1 Semelhante ao Glucagon
(GLP-1) no plexo coroide, produtor do LCR, reforc¢a essa hipotese e abre
caminho para novas estratégias terapéuticas com o uso de agonistas do
receptor de GLP-1 (GLP-1-RAs). O objetivo deste estudo foi analisar o
impacto de medidas de emagrecimento nao cirurgicas, incluindo GLP-
-1-RAs, na conduta clinica da HII refrataria. Foram selecionados artigos
nas bases PubMed e BVS com os descritores “Idiopathic Intracranial
Hypertension”, “GLP-1 receptor agonists” e “weight loss”. Os critérios
de inclusao foram HII refrataria, artigos publicados nos tltimos 5 anos
e em inglés, totalizando 10 publicacoes. Por meio dos artigos analisa-
dos, observa-se que a incidéncia de HII tem acompanhado a elevagao
das taxas de obesidade, e mesmo pequenos ganhos ponderais, confi-
guraram fator de risco importante. Em contrapartida, outros estudos
demonstraram que redugdes minimas de 10% do peso corporal foram
eficazes para induzir remissao clinica, sobretudo em casos refratarios
ao tratamento convencional com acetazolamida. Destaca-se nos estu-
dos que ajustes na alimentacao e pratica de exercicios sdo a primeira
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linha de tratamento, mas a adesao a longo prazo costuma ser baixa,
o que limita sua eficicia. Nesse contexto, os GLP-1-RAs despontam
como alternativa promissora, que além de induzirem perda ponderal
significativa — fator ja comprovado no controle da HII —, também
reduzem a secrecdo de LCR pelo plexo cordide, contribuindo para a
melhora clinica. Assim, tém sido associados a reducao de manifestacoes,
sobretudo cefaleia, com perfil de seguranca e tolerabilidade adequados.
Embora a HII ainda represente um desafio terapéutico, sua ligagao
com o sobrepeso — fator de risco modificavel — torna a perda de peso
uma estratégia essencial e de impacto clinico relevante. Conclui-se, a
partir das evidéncias atuais, que ha suporte convincente para manejo
da HII com o uso de GLP-1-RAs, especialmente nos casos refratarios
ou recorrentes.

Palavras-chave: Hipertensao Intracraniana Idiopatica, Agonistas
dos Receptores de GLP-1, Emagrecimento
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A apendicite aguda é a principal causa de emergéncia cirdrgica na
infancia, geralmente causada pela obstrucao da luz apendicular é ca-
racterizada por dor abdominal migratoria, nduseas, vomitos e febre.
Em criancas, o diagnostico pode ser desafiador devido a apresentacao
clinica atipica. O tratamento precoce é fundamental para evitar com-
plicacoes, como abscesso e perfuracao. Este estudo trata-se de uma
revisao integrativa da literatura que teve como objetivo analisar os
métodos de tratamento da apendicite aguda em pacientes pediatricos.
Foram utilizadas as bases de dados United States National Library of
Medicine (PubMed) e Biblioteca Virtual de Satide (BVS). Os descritores
utilizados para busca foram “appendicitis”, “children” e “treatment”,
com a utilizacdo do operador booleano “AND”. Quanto a elegibilida-
de das pesquisas, foram utilizados como critérios de inclusao: texto
completo, recorte temporal dos tltimos 5 anos (2020 - 2025), idiomas
inglés, portugués e espanhol, estudos do tipo ensaio clinico controlado
e estudo observacional, que abordavam as tematicas propostas para
esta pesquisa. Foram excluidos artigos duplicados e artigos divergentes
ao tema. Foram selecionados 23 estudos, os quais evidenciaram que a
apendicectomia laparoscopica apresentou melhores resultados que a
apendicectomia aberta em pacientes pediatricos, inclusive nos casos
complicados, com menor tempo de internacao e menor incidéncia de
complicacoes da ferida. Em casos de apendicite simples nao houve
evidéncia de beneficio no uso de antibidticos apos a cirurgia, enquanto
nos casos complicados esquemas de espectro restrito, como ceftriaxona
associada ao metronidazol, foram tao eficazes quanto piperacilina/
tazobactam. O manejo nao cirargico da apendicite ndo complicada foi
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bem tolerado, porém apresentou maior risco de falha e recorréncia
quando comparado a cirurgia, especialmente na presenca de apen-
dicolito. Dessa forma, a apendicectomia laparoscopica mantém-se
como padrao-ouro no tratamento da apendicite pediatrica, enquanto
estratégias nao cirargicas podem ser consideradas em alguns casos,
observando-se o risco de recorréncia.
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A Infertilidade pode ser causada por diversos fatores, sendo a anovulagao
uma das principais causas, com a Sindrome do Ovario Policistico (SOP)
constituindo a endocrinopatia mais frequente em mulheres em idade
reprodutiva e a principal responsével pela infertilidade anovulatoria. O
objetivo foi de analisar os tratamentos disponiveis para a infertilidade
em pacientes com SOP. Para isso, foi realizada uma busca nas bases
de dados PubMed e BVS no dia 21/12/2024, utilizando os termos de
indexacao “polycystic ovary syndrome”, “infertility” e “treatment”, com
operador booleano “and”. Os critérios de inclusdo no estudo foram de
artigos publicados entre 2019 e 2024, artigos de estudo clinico rando-
mizado e gratuitos. Os critérios de exclusao foram artigos fora do tema
citado e artigos repetidos nas plataformas, totalizando 20 artigos. O
clomifeno, quando usado em associa¢cdo com medicamentos fitotera-
picos chineses (CHM) e mistura de ervas (Mentha spicata, Zingiber
officinale, Cinnamomum zeylanicum e Citrus sinensis) pode ter sua
acao potencializada, demonstrando resultados favoraveis, porém com
estudos limitados. Por outro lado, a coenzima Q10 parece ser um ad-
juvante potencial, assim como a adi¢cdo de Gonadotrofina Corionica
Humana (HCG) que pode melhorar o crescimento folicular e a taxa de
gravidez. A associacao de letrozol e clomifeno oferece taxas de ovulacao
superiores quando comparado apenas com letrozol, porém, parece ndo
ter diferenca significativa quando comparado apenas com o clomifeno.
O letrozol é uma alternativa segura e comparavel ao clomifeno, com a
vantagem de apresentar um tempo mais curto até a ovulacdo e um in-
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tervalo menor até alcancar a gravidez. Seu uso em protocolo sequencial
com gonadotrofina menopausal humana (HMG) parece ser superior
quando comparado ao uso isolado e, apesar de possuir um resultado
semelhante ao uso de gonadotrofina, ha um menor risco associado ao
tratamento. O uso isolado de 6mega 3 demostrou beneficios na fertili-
dade, principalmente entre as que possuem sobrepeso/obesidade. Por
fim, o controle de peso para esses pacientes € de fator fundamental para
o0 éxito no tratamento. A cirurgia bariatrica foi eficaz para a indugao
da ovulacao espontanea para pacientes obesas, assim como o uso de
analogos de GLP-1, que também demonstraram resultados positivos
para esse fim. Concluiu-se que o uso de letrozol e clomifeno sao op¢oes
seguras no tratamento da infertilidade em pacientes com SOP, sendo
o letrozol com um tempo mais curto até a ovulacao.
Palavras-chave: “polycystic ovary syndrome”, “infertility” e “thera-
peutics”
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A epidermolise bolhosa (EB) é uma doenca genética e hereditaria rara
que provoca a fragilizacao da pele e submucosa, além da formacao de
bolhas e feridas cronicas na pele causadas por traumas ou atritos. A
terapéutica configura-se como um dos principais desafios na pratica
clinica devido a repercussao fisica, emocional e social incapacitante.
Dessa maneira, o estabelecimento de novas préaticas para a aplicagao
do cuidado integral, especialmente em pacientes pediatricos com a
finalidade de melhorias na qualidade de vida devem ser consideradas.
Este estudo tem como objetivo analisar os desafios e as perspectivas
do cuidado integral voltado a promocgao da qualidade de vida em pa-
cientes pediatricos com EB, considerando aspectos fisicos, emocionais,
sociais e terapéuticos. Trata-se de uma revisao sistematica da literatura
realizada nas bases de dados PubMed e Medline, a partir da estratégia
P.I.C.O. Os descritores utilizados foram (Epidermolysis Bullosa) AND
(Quality of Life) AND (Patients). Foram incluidos ensaios controlados
randomizados e ensaios clinicos controlados, nos idiomas portugués,
inglés e espanhol, publicados nos tltimos 20 anos. Foram excluidos
artigos sem acesso ao texto completo gratuito e revisoes narrativas. A
EB pediatrica é uma patologia grave e com apresentacao clinica diversa
na qual tem implica¢oes incluindo dor crénica, sintomas psiquiatricos,
sobrecarga familiar e déficits oculares, sendo estes frequentes e negli-
genciados. Alguns instrumentos como QOLEB, EB-BoD e EB-EDI sao
eficazes para dimensionar o impacto negativo da doenca na qualidade
de vida, especialmente em formas mais graves como a EB distrofica
recessiva (RDEB). No ambito terapéutico o Oleogel-S10, a gentamicina
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intravenosa e moléculas com potencial de promover leitura de muta-
¢oes nonsense sao apontados como inovagdes com potencial positivo
na cicatrizacao de feridas e producao de colageno IV. Os principais
desafios clinicos relacionam-se com o manejo da dor, implementacao de
cuidados paliativos e acesso desigual ao tratamento e acompanhamento
longitudinal, estes, portanto, sdo responsaveis por limitar a extensao
dos potenciais beneficios. O manejo da EB pediatrica deve ser aplicado
de maneira integral abrangendo satde mental, estratégias de analgesia,
monitorizacao de sintomas oftalmologicos e suporte familiar além das
manifestacoes cutaneas. Os avancos terapéuticos e diagnodsticos da EB
relacionam-se fortemente com a abrangéncia psicossocial e expansao
de estudos clinicos internacionais visando melhorias significativas na
qualidade de vida das criancas e suas familias.
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Introducao: A fibromialgia (FM) é uma condigao caracterizada por dor
generalizada, fadiga, distarbios do sono, além de alteracoes neurologicas.
Essas manifestacoes, associadas a dor cronica persistente, podem ace-
lerar processos de disfungao cognitiva, resultando em aumento do risco
de deméncia, como Alzheimer e deméncia vascular, gerando impacto
significativo nas atividades de vida diaria dos pacientes. Objetivos: O
objetivo deste estudo foi analisar a prevaléncia da disfung¢ao cognitiva
em pacientes com FM, abordando possiveis associacoes e intervencoes
para reversao destes casos. Materiais e Métodos: Trata-se de uma revi-
sao de literatura, na qual foram utilizadas as bases de dados PubMed e
BVS, empregando-se a combinacao dos seguintes descritores “Cognitive
dysfunction”; “Fibromyalgia”, e o operador booleano AND. Os critérios
de inclusao foram artigos completos gratuitos de carater revisao siste-
matica, publicados entre 2020 e 2025. Foram encontrados 47 artigos e
apos a exclusao de textos nao inerentes ao tema, 13 publica¢oes foram
selecionadas. Resultados e Discussdo: Os resultados apontaram que a
disfuncao cognitiva é um efeito colateral prevalente na fibromialgia,
atribuida, em grande parte, a disfuncao dos mecanismos de modulagao
algica. A hipoatividade das vias descendentes e de regides cerebrais
envolvidas nesse processo contribui para a hipersensibilidade central,
o que intensifica a dor e afeta as funcoes cognitivas. Além disso, niveis
elevados do fator neurotroéfico derivado do cérebro (BDNF), proteina
ligada a plasticidade sinaptica e a intensificacao da dor, sao observados
nesses pacientes, favorecendo ainda mais o declinio cognitivo. Diante
dessa complexidade fisiopatologica, estudos mostram que intervencgoes
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unidimensionais tém apenas 44% de eficacia, enquanto estratégias
multidisciplinares promovem melhora clinica em 72% dos casos, des-
tacando a importancia de uma abordagem integrativa. Nesse contexto,
a terapia cognitivo-comportamental (TCC) se destaca como uma alter-
nativa promissora, nao so pela sua eficacia na gestao dos sintomas, mas
também por oferecer um bom custo-beneficio e reduzir a dependéncia
de terapias mais caras e invasivas. Consideracoes Finais: A partir da
anélise dos artigos, foi possivel concluir que a disfuncao cognitiva é
comum em pacientes com FM, especialmente pela associacdo com a
dor cronica. Apesar dos bons resultados das interven¢oes multidisci-
plinares, ainda sao necessarios estudos com maior amostragem e rigor
metodologico para fortalecer as evidéncias clinicas e reduzir o impacto
na funcionalidade diaria desses pacientes.
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Referéncias:

1.Behnoush AH, Khalaji A, Khanmohammadi S, Alehossein P, Saeedian B, Shobeiri P, Teixeira AL,
Rezaei N. Brain-derived neurotrophic factor in fibromyalgia: A systematic review and meta-anal-
ysis of its role as a potential biomarker. PLoS One. 2023 Dec 21;18(12):€0296103. Disponivel em:
https://doi: 10.1371/journal.pone.0296103. PMID: 38127937; PMCID: PMC10734974.
2.Gilheaney O, Chadwick A. The Prevalence and Nature of Eating and Swallowing Problems in
Adults with Fibromyalgia: A Systematic Review. Dysphagia. 2024 Feb;39(1):92-108. Disponivel
em: https://doi: 10.1007/s00455-023-10597-8. Epub 2023 Jun 22. PMID: 37347255; PMCID:
PMC10781843.

3.Temeloglu Sen E, Hocaoglu A, Sertel Berk O. Group Psychotherapy With Fibromyalgia Patients:
A Systematic Review. Arch Rheumatol. 2019 Jul 31;34(4):476-491. Disponivel em: https://doi:
10.5606/ArchRheumatol.2019.6801. PMID: 32010899; PMCID: PMC6974394.
4.Silva-Passadouro B, Tamasauskas A, Khoja O, Casson AJ, Delis I, Brown C, Sivan M. A sys-
tematic review of quantitative EEG findings in Fibromyalgia, Chronic Fatigue Syndrome and
Long COVID. Clin Neurophysiol. 2024 Jul;163:209-222. Disponivel em: https://doi: 10.1016/j.
clinph.2024.04.019. Epub 2024 May 6. PMID: 38772083.

5.Innes KE, Sambamoorthi U. The Potential Contribution of Chronic Pain and Common Chronic

Pain Conditions to Subsequent Cognitive Decline, New Onset Cognitive Impairment, and Incident

YT UNIVASSOURAS 160



Dementia: A Systematic Review and Conceptual Model for Future Research. J Alzheimers Dis.
2020;78(3):1177-1195. Disponivel em: https://doi: 10.3233/JAD-200960. PMID: 33252087;
PMCID: PMC7992129.

6.Ibraheem W, Mckenzie S, Wilcox-Omubo V, Abdelaty M, Saji SE, Siby R, Alalyani W, Mostafa
JA. Pathophysiology and Clinical Implications of Cognitive Dysfunction in Fibromyalgia. Cureus.
2021 Oct 29;13(10):e19123. Disponivel em: https://doi: 10.7759/cureus.19123. PMID: 34858761;
PMCID: PM(C8614169.

7.Carrasco-Vega E, Martinez-Moya M, Barni L, Guiducci S, Nacci F, Gonzalez-Sanchez M.
Questionnaires for the subjective evaluation of patients with fibromyalgia: a systematic review.
Eur J Phys Rehabil Med. 2023 Jun;59(3):353-363. Disponivel em: https://doi: 10.23736/S1973-
9087.23.07762-6. Epub 2023 May 15. PMID: 37184415; PMCID: PMC10272930.

8.Gilheaney, O., Chadwick, A. A prevaléncia e a natureza dos problemas de alimentaco e degluticio
em adultos com fibromialgia: uma revisao sistematica. Disfagia 39 , 92—108 (2024). Disponivel
em: https://doi.org/10.1007/s00455-023-10597-8

9.Behnoush AH, Khalaji A, Khanmohammadi S, Alehossein P, Saeedian B, Shobeiri P, Teixeira AL,
Rezaei N. Brain-derived neurotrophic factor in fibromyalgia: A systematic review and meta-anal-
ysis of its role as a potential biomarker. PLoS One. 2023 Dec 21;18(12):€0296103. Disponivel em:
https://doi: 10.1371/journal.pone.0296103. PMID: 38127937; PMCID: PMC10734974.
10.Pérez-Neri, 1., Sandoval, H., Estévao, MD et al. Mecanismos centrais e periféricos da dor na
fibromialgia: protocolo de revisao de escopo. Rheumatol Int 43 , 757—762 (2023). Disponivel em:
https://doi.org/10.1007/s00296-023-05275-9

11.Cochrane M, Mitchell E, Hollingworth W, Crawley E, Trépel D. Cost-effectiveness of Interventions
for Chronic Fatigue Syndrome or Myalgic Encephalomyelitis: A Systematic Review of Economic
Evaluations. Appl Health Econ Health Policy. 2021 Jul;19(4):473-486. Disponivel em: https://
doi: 10.1007/s40258-021-00635-7. Epub 2021 Mar 1. PMID: 33646528; PMCID: PMC7917957
12.Menzies V, Kelly DL, Yang GS, Starkweather A, Lyon DE. A systematic review of the associ-
ation between fatigue and cognition in chronic noncommunicable diseases. Chronic Illn. 2021
Jun;17(2):129-150. Disponivel em: https://doi: 10.1177/1742395319836472. Epub 2019 Mar 18.
PMID: 30884965; PMCID: PMC6832772.

13.Innes KE, Sambamoorthi U. The Potential Contribution of Chronic Pain and Common Chronic
Pain Conditions to Subsequent Cognitive Decline, New Onset Cognitive Impairment, and Incident
Dementia: A Systematic Review and Conceptual Model for Future Research. J Alzheimers Dis.
2020;78(3):1177-1195. Disponivel em: https://doi: 10.3233/JAD-200960. PMID: 33252087;
PMCID: PMC7992129.

YW UNIVasSSOURAS 161



TRATAMENTO DA SiNDROMlE DE BUDD-CHIARI COM
USO DE STENT: UMA REVISAO INTEGRATIVA

Autores: Carlos Eduardo Lopes da Cruz!; Leonardo Tuche Ferreira dos
Santos!; Camila Franceschini!; Maria Clara Rangel Sebe Tonzar!; Camilla
Izabele Fernandes de Souzal; José Ricardo Conte de Souza?2

1 Discentes da Universidade de Vassouras, Vassouras, RJ, Brasil.
2 Docente da Universidade de Vassouras, Vassouras, RJ, Brasil.

A sindrome de Budd-Chiari é uma condigao rara e grave caracteriza-
da pela obstrucao das veias hepaticas, que pode levar a uma série de
complicacoes, incluindo insuficiéncia hepatica e hipertensao portal.
O tratamento dessa sindrome envolve abordagens que busquem res-
tabelecer o fluxo sanguineo hepatico, sendo a trombdlise e a trans-
plantacao hepatica opcoes terapéuticas tradicionais. No entanto, com
os avancos na medicina intervencionista, a aplicacao de stents, uma
solucao menos invasiva, tornou-se uma forma viavel de tratamento.
Este estudo tem como objetivo avaliar a eficacia do uso de stents no
tratamento da sindrome de Budd-Chiari, com foco na restauracao
do fluxo sanguineo hepético e na reducao dos sintomas associados a
obstrucao venosa hepatica. Foi realizada uma revisao de literatura em
bases de dados como PubMed e da Biblioteca Virtual em Saudde, utili-
zando os descritores “budd-chiari”, “stent”, “treatment”, com artigos
publicados entre 2018 e 2025. Foram incluidos relatos de casos e en-
saios clinicos em inglés, excluindo-se artigos fora do tema e duplicados.
Os estudos demonstraram que a coloca¢ao de stents recuperaveis ou
permanentes na sindrome de Budd—Chiari alcancou taxas de sucesso
técnico superiores a 95%, promovendo aumento significativo do fluxo
hepatico (68-75%) e reducao da pressao portal (até 30%), com baixa
incidéncia de complica¢oes tromboticas (3—9%) e reestenose (10—12%
em 1 ano), mantendo permeabilidade a longo prazo em mais de 80%
dos casos; resultando em melhora dos sintomas de ascite e varizes, e
favorecendo sobrevida livre de eventos tromboticos acima de 85% em
segmentos de até cinco anos. Os resultados demonstraram a eficacia
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do uso de stents como uma alternativa viavel e menos invasiva para o
tratamento da sindrome. A capacidade dos stents em restaurar o fluxo
venoso hepatico e reduzir a pressao portal tem um impacto positivo na
funcao hepatica e na qualidade de vida dos pacientes, o que ¢ crucial
para o manejo da doenca e na redugao dos sintomas. Em conclusao,
a terapia endovascular com stents, sejam eles recuperaveis ou per-
manentes, demonstra-se uma estratégia segura e altamente eficaz no
manejo da sindrome de Budd—Chiari, promovendo restabelecimento
robusto do fluxo hepatico, alivio da hipertensao portal e melhoria
clinica consistente. Assim, a colocacao de stents pode oferecer uma
alternativa viavel e segura para o tratamento dessa condi¢ao rara, com
bons resultados clinicos a curto e médio prazo.
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A obesidade e as doencas cronicas nao transmissiveis (DCNT) sao
desafios crescentes para a satide publica brasileira, agravados por
desigualdades sociais e inseguranca alimentar (IA). Estudos mostram
relacdo entre o acesso limitado a alimentos de qualidade e o aumento
de sobrepeso, obesidade, hipertensao e diabetes, especialmente em
grupos vulneraveis. A IA compromete a ingestao nutricional adequa-
da e associa-se ao consumo de ultraprocessados e a baixa diversidade
alimentar, prejudicando a satde. Diante da elevada prevaléncia de IA
no Brasil, intensificada por crises econémicas e ambientais, é essencial
compreender seus impactos na saude nutricional e metabdlica da po-
pulacao. Este estudo é uma revisao da literatura dos tltimos 10 anos,
extraida de PubMed, SciELO e BVS, em portugués, inglés e espanhol,
utilizando descritores como “Inseguranca Alimentar”, “Obesidade”,
“Doencas Cronicas”, “Alimentos Ultraprocessados”, “Ambiente Ali-
mentar” e “Satde Publica”. Foram incluidas meta-analises, estudos
randomizados e revisoes sistematicas, excluindo-se duplicados, artigos
fora do escopo ou com metodologia inadequada. A analise de 26 estudos
mostrou forte associacao entre IA e obesidade em criancas, adolescen-
tes e adultos. Mulheres de baixa renda, moradores de areas periféricas
e populacoes LGBTQIA+ foram mais afetados. A IA levou a escolhas
alimentares menos saudaveis, com predominio de ultraprocessados
ricos em acucares, sodio e gorduras. Foram observadas associagdes com
hipertensao, diabetes tipo 2, dislipidemias e transtornos emocionais.
Areas com maior densidade de estabelecimentos de venda de ultrapro-
cessados apresentaram maior prevaléncia de obesidade e pior percepcao
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de satide. O ambiente alimentar urbano, a renda, a escolaridade e a
participacdo em programas sociais influenciam escolhas alimentares e
risco de comorbidades. A literatura aponta a importancia de politicas
publicas que ampliem o acesso a alimentos saudaveis, incluindo regu-
lacdo da publicidade, rotulagem nutricional e subsidios a alimentos
in natura. No Brasil, o aumento da IA exige respostas intersetoriais
envolvendo saude, agricultura, educacao e assisténcia social. Conclui-se
que a IA compromete a nutricdo adequada e funciona como gatilho para
obesidade e DCNT, especialmente em populacoes vulneraveis, exigindo
estratégias que promovam ambientes alimentares saudaveis e rompam
o ciclo entre pobreza, ma alimentac¢io e adoecimento.

Palavras-Chave: Inseguranca Alimentar; Obesidade; Doencas Cro-
nicas; Nutricao; Saude Publica.
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A atencdo bésica é a porta de entrada preferencial para o Sistema Unico
de Satde (SUS) e a telemedicina (TM) atua promovendo a continuidade
do cuidado primério, aproximando profissionais e pacientes, superando
barreiras de acesso. Este estudo teve como objetivo avaliar os beneficios
e contribuicoes da telemedicina aplicada a variadas situa¢ées, como me-
lhorias e facilidades, dentro do ambito da atencao bésica (AB). Trata-se
de uma Revisao de Literatura realizada nas bases de dados PubMed e
BVS, com o total de 5.687 e 224 artigos, respectivamente, utilizando os
descritores: “Telemedicine”, “ Primary Care”, “Treatment”. Os critérios
de inclusao foram artigos publicados nos tltimos 3 anos, os quais foram
encontrados 2.401 artigos no PubMed e 76 no BVS. Apo6s a selegdo de
textos completos e gratuitos, foram encontrados 1.696 artigos no Pub-
Med e 75 no BVS. Por fim, selecionando apenas estudos observacionais,
foram encontrados 53 artigos no PubMed e 18 no BVS. Foram excluidos
37 artigos do PubMed e 11 do BVS que nao se enquadram na tematica
da revisao. Apo6s o material encontrado, foram selecionados 7 artigos
do BVS e 16 artigos do PubMed. De acordo com os estudos, a TM se
mostrou eficaz na AB, aumentando o acesso aos cuidados e promovendo
a adesao ao tratamento com monitoramento continuo em casa. Alguns
dos artigos selecionados mostraram que a implementacao da TM con-
tribuiu para o acesso aos servicos em situacoes em que o atendimento
presencial seria dificultado, confirmando que a telemedicina melhorou
o acompanhamento dos pacientes. Em um dos estudos, a TM foi eficaz
em mais da metade das consultas, com pacientes que precisariam se
deslocar por grandes distancias. Os demais artigos descreveram como a
telemedicina, no periodo pandémico e pés-pandémico da Covid-19, se
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mostrava essencial para o monitoramento dos doentes, sem por em risco
a saude dos profissionais, evitando encaminhamentos desnecessarios,
reduzindo o tempo de espera ao acesso a especialistas e proporcionando
maior qualidade de atendimento a pacientes com doencas cronicas e
problemas de satide mental, sendo mais eficiente quando comparada as
consultas presenciais. Os estudos evidenciaram que a TM foi essencial
no fortalecimento da AB, ao ampliar o acesso e otimizar o acompanha-
mento clinico, seja reduzindo barreiras geograficas ou durante e apés o
periodo pandémico, consolidando-se como uma estratégia resolutiva.
Portanto, houve a necessidade da incorporacao da TM nos servicos
de satude, garantindo sua continuidade e aprimoramento como parte
facilitadora do cuidado na AB nos mais variados cenarios.
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A reposicao volémica tem papel central no manejo do choque hemor-
ragico. Atualmente, a administracao precoce de sangue total ou hemo-
derivados possui maior relevancia em detrimento a administragao de
grandes volumes de cristalbides, devido as estratégias de hipotensao
permissiva e controle rapido da hemorragia. Nao obstante, o trauma
penetrante cursa com sangramento focal e de rapido acesso cirtrgico,
enquanto o trauma blunt apresenta lesoes difusas, multiplos focos
hemorragicos e maior associacao com lesdo cerebral traumética (TCE),
o que modifica a conduta em relacdo a metas pressoricas e volume in-
fundido. Este estudo tem como objetivo comparar as evidéncias atuais
sobre diferencas entre estratégias de reposicao volémica no trauma
blunt e penetrante. Foi realizada uma revisao sistematica de literatura
nas bases de dados PubMed, MEDLINE e ATLS. Incluiram-se ensaios
clinicos, coortes, revisoes sistematicas e guidelines publicados até
2024. Foram selecionados 42 estudos relevantes, dos quais 12 ensaios
clinicos e 8 diretrizes principais nortearam a analise. Foram excluidos
relatos de casos e estudos em pediatria. A analise mostrou que a repo-
sicao volémica deve ser adaptada ao mecanismo do trauma. No trauma
penetrante ha evidéncias do beneficio da hipotensao permissiva até o
controle definitivo da hemorragia, apresentando menor mortalidade
em pacientes submetidos a reposicao restritiva até a laparotomia. Ja
no trauma blunt a hipotensao permissiva nao deve ser aplicada quando
h4 TCE, pois mesmo reducdes transitorias da pressao arterial sistolica
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abaixo de 100 mmHg estao associadas a piores desfechos neurologicos.
Houve consenso de que volumes elevados de cristaloides devem ser
evitados em ambos os mecanismos, pois levam a triade letal. Estudos
recentes mostram maior sobrevida quando aplicados protocolos de
ressuscitacdo hemostatica, ou pelo uso de sangue total. Conclui-se que
em ambos 0s mecanismos, o uso de cristaloides deve ser limitado, com
preferéncia pela transfusao precoce de sangue total ou hemoderivados
em proporcoes balanceadas. O futuro caminha para individualizagiao da
ressuscitacao, com protocolos guiados por parametros hemodinamicos
e laboratoriais mais precisos.

Palavras-Chave: Trauma contuso; Trauma penetrante; Ressuscitacao
volémica
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A bronquiolite € uma das principais causas de internacao pediatrica em
criancas menores de dois anos, sendo majoritariamente desencadeada
por infecgdes virais respiratorias, como virus sincicial respiratorio (VSR)
e rinovirus. A compreensao da relacao entre viroses infantis e a evolucao
para bronquiolite é fundamental para guiar estratégias de prevencao,
manejo clinico e formulacao de politicas publicas, especialmente em
regioes com vulnerabilidades sanitarias. Analisar a relacao entre viroses
respiratorias e o desenvolvimento de bronquiolite em criangas, bem
como avaliar a evolucao epidemiolégica da doenca em Vassouras (RJ)
na ultima década. Trata-se de uma revisao sistematica de literatura com
analise epidemiologica local. Foram incluidas publicagoes entre 2015 e
2025, disponiveis nas bases de dados PubMed e LILACS, em portugués,
inglés e espanhol. Utilizaram-se os descritores “Bronchiolitis”, “Pedia-
tric population” e “Respiratory viruses”. Foram selecionados estudos
originais, ensaios clinicos randomizados, meta-analises e revisoes sis-
tematicas. Excluiram-se artigos duplicados, fora do recorte tematico/
temporal ou sem acesso ao texto completo. Complementarmente, foram
analisados dados do DATASUS (SIH/SUS) referentes a hospitalizagoes
por bronquiolite no municipio de Vassouras, no periodo de junho de
2015 a junho de 2025. Foram incluidos 21 estudos, que evidenciaram
que a gravidade da bronquiolite est4 associada a carga viral, coinfec-
coes, predisposicao genética (ex.: polimorfismos em IL-17A) e fatores
imunologicos individuais. Intervencées como canula nasal de alto fluxo,
hélio-oxigénio e terapias farmacologicas (salbutamol, azitromicina,
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cafeina e sulfato de magnésio) mostraram beneficios em casos graves,
embora a prevencao dependa prioritariamente de vigilancia epidemio-
logica e imunoprofilaxia. A anélise epidemiolégica local demonstrou
aumento dos casos de bronquiolite em criancas menores de um ano até
14 anos, com impacto de fatores sazonais e da pandemia de COVID-19
na circulacao viral. A bronquiolite permanece como importante causa de
hospitalizacao infantil, modulada por multiplos fatores virais, genéticos
e imunologicos. No contexto de Vassouras, o aumento de casos pode
refletir maior circulacio de virus respiratorios, coinfecgoes e limitacoes
de infraestrutura de satide. Estratégias de prevencao, monitoramento
epidemiologico e acesso a tratamento adequado sao fundamentais para
reduzir morbidade e complicacGes associadas a doenca.
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diatrica; Infeccao Viral; Hospitalizacao.
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A musicoterapia é uma forma de intervencao que utiliza experiéncias
musicais, como ouvir, cantar, compor ou dancar, para estimular emo-
¢oes, fortalecer vinculos sociais, facilitar a expressao de sentimentos e
promover relaxamento. Essas vivéncias musicais podem contribuir para
o bem-estar geral, favorecer processos de satde e atuar como recurso
de apoio em tratamentos nao farmacoldgicos de diferentes condigoes
médicas, dentre elas a deméncia. O objetivo deste estudo foi descrever
por meio de uma revisao de literatura o impacto da musicoterapia em
pacientes com deméncia. A base de dados acessada em setembro de 2025
foi Pubmed, com os descritores “music therapy”, “dementia”, utilizan-
do o operador booleano “AND”. Os critérios de inclusao foram artigos
publicados nos altimos 5 anos, textos completos gratuitos e ensaios
clinicos controlados. Foram excluidos artigos fora do tema delimitado.
Apos a aplicacao dos critérios mantiveram-se 14 artigos. Os estudos
analisados demonstraram que a utilizagdo de musicas personalizadas
foi viavel, segura e eficaz, levando a reducao de comportamentos verbais
agitados e ao aumento de momentos de prazer. As intervencées com
canto favoreceram significativamente emocoes, sentimentos e interacoes
sociais, especialmente em casos de deméncia em estagio moderado.
Programas multidimensionais de exercicios aliados a musica foram
satisfatorios e aceitos de forma consistente, tanto na melhora quanto
na estabilizacao das funcoes motoras e cognitivas, quanto na qualidade
de vida dos participantes. Observou-se ainda boa adesao de atividades
em duplas envolvendo musica e movimento. Dessa forma, considerando
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as estratégias utilizadas, a combinacao entre musica e movimento mos-
trou-se mais promissora do que suas aplicacoes isoladas. Além disso,
a escuta musical também esteve associada a efeitos positivos, embora
com respostas individuais distintas. Em conclusao, a musicoterapia
configura-se como interessante complemento nao farmacolégico as
terapias medicamentosas, apesar de ainda apresentar lacunas quanto a
sua utilizacdo como tratamento de sintomas comportamentais a longo
prazo, sendo necessaria a realizagao de estudos maiores.
Palavras-chave: “deméncia”; “musicoterapia”; “satide do idoso ins-
titucionalizado”.
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A alopecia androgenética é a forma mais prevalente de alopecia progres-
siva, com impacto estético e psicossocial significativo. Os tratamentos
tradicionais, como Minoxidil e Finasterida, apresentam eficacia limita-
da e potenciais efeitos adversos, estimulando a busca por alternativas
regenerativas mais eficazes e seguras. Nesse contexto, terapias como
o plasma rico em plaquetas (PRP) e os exossomos vém sendo inves-
tigadas como abordagens inovadoras para estimular o crescimento
capilar. O objetivo deste trabalho foi revisar, por meio de literatura
cientifica, as evidéncias atuais sobre o uso de terapias regenerativas
na alopecia androgenética, com énfase em PRP e exossomos, compa-
rando sua eficicia e seguranca em relacao as terapias convencionais.
Abusca ocorreu em agosto de 2025, nas bases PubMed, Scielo e Portal
Regional da BVS, utilizando os descritores “alopecia”, “exossomos”,
“células-tronco” e “plasma rico em plaquetas”. Foram identificados 63
artigos; apos aplicacao dos critérios de inclusao (espaco temporal, de
2021 a 2025, acesso gratuito, portugués/inglés) e exclusio (duplicados
e fora do tema), restaram oito estudos para analise. Os estudos com
exossomos demonstraram resultados superiores, com aumento médio
de até 30% na densidade capilar e melhora da espessura dos fios em
16 a 24 semanas, além de baixo indice de efeitos adversos. Os princi-
pais mecanismos descritos incluem a ativacao da via Wnt/p-catenina,
fundamental para a inducao da fase anagena. O PRP também mostrou
eficicia, sobretudo em protocolos seriados, porém com resultados hete-
rogéneos e fortemente dependentes da padronizacao da coleta, preparo
e aplicagdo. O Minoxidil segue sendo opcao acessivel e de primeira linha,
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mas demonstrou eficacia inferior quando comparado as abordagens
regenerativas analisadas. Apesar dos avancos, a incorporacao clinica
enfrenta barreiras relevantes: alto custo, falta de padronizacao meto-
dologica, necessidade de infraestrutura laboratorial e heterogeneidade
dos estudos disponiveis. Conclui-se, que as terapias regenerativas,
especialmente com exossomos, representam um horizonte promissor
para o manejo da alopecia androgenética. Contudo, sua consolidacao
na pratica clinica exige ensaios clinicos randomizados de maior esca-
la, protocolos padronizados e avaliacao de custo-efetividade, a fim de
validar seguranca e eficacia em longo prazo.

Palavras-chave: Alopecia; Terapias regenerativas; Plasma rico em
plaquetas (PRP).
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O cancer de mama triplo negativo (TNBC) é um subtipo agressivo de can-
cer que nao expressa receptores hormonais (estrogénio e progesterona)
e nao superexpressao HER2. A imunoterapia, especialmente o uso de
inibidores do checkpoint imunolo6gico, como o pembrolizumabe, surgiu
como uma estratégia promissora no tratamento do TNBC O objetivo
foi de analisar o nivel de eficacia e possiveis efeitos colaterais do uso
do Pembrolizimabe. Para isso, foi realizada uma revisao de literatura
nas bases de dados PubMed e BVS no dia 30/10/2024, utilizando os
descritores “triplo negativo”, “cancer de mama” e “pembrolizumab”,
utilizando o operador booleano “AND”. Os critérios de inclusao no
estudo foram artigos publicados entre 2021 e 2024 e ensaio clinico
randomizado e controlado. Os critérios de exclusdo foram artigos de
revisao, artigos forma do tema e duplicados em ambas as platafor-
mas. Totalizando 30 artigos. O pembrolizumabe demonstrou eficacia
em pacientes com cancer de mama triplo-negativo (TNBC) em todos
os estagios, independentemente do status PD-L1, apesar de ensaios
iniciais indicarem melhores resultados em pacientes PD-L1+, o que
pode estar associada a caracteristicas basais ou fatores aleatorios. O
atezolizumabe, outro inibidor de PD-L1, mostrou beneficio apenas em
pacientes PD-L1+. Estudos avaliam pembrolizumabe com quimiotera-
pia em TNBC metastatico PD-L1+ e PD-L1-. Em TNBC inicial de alto
risco, pembrolizumabe neoadjuvante com quimioterapia, seguido de
pembrolizumabe adjuvante, melhorou a sobrevida global e livre de
eventos, independentemente do status PD-L1 ou resposta patologica
completa. Eventos adversos foram consistentes com os perfis conhe-
cidos de quimioterapia baseada em platina e pembrolizumabe, como
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fadiga, nauseas e alteracoes de sono. Efeitos graves, como neutropenia
e anemia, foram mais comuns no grupo pembrolizumabe-quimiotera-
pia, mas nao comprometeram o tratamento. Reacdes imunomediadas
podem ser irreversiveis, exigindo terapias imunossupressoras e reposi-
¢ao hormonal prolongada, requerendo uma monitorizagao cuidadosa.
Concluiu-se que o perfil de seguranca dessa terapia é aceitavel e bem
tolerado em pacientes com tumores de mama triplo-negativo, sendo
eficaz em pacientes em estagio inicial e avanc¢ado, representando uma
abordagem promissora para o tratamento do cancer de mama triplo
negativo e oferecendo esperanca aos pacientes com essa forma agressiva
da doenca. No entanto, ensaios clinicos multicéntricos randomizados
e duplo-cegos adicionais sao necessarios sobre pembrolizumabe para
confirmar esses resultados.

Palavras-chave: Cancer de Mama. Tratamento. Pembrolizumabe.
Referéncias:

1.MASUDA, J. et al. Pembrolizumab plus chemotherapy in triple-negative breast cancer. The
Lancet, 2021; 398 (10294): 24-32.

2.SCHMID, P. et al. Event-free Survival with Pembrolizumab in Early Triple-Negative Breast
Cancer. New England Journal of Medicine, 2022; 386 (6,): 556—567.

3.SHARMA, P. et al. Clinical and Biomarker Findings of Neoadjuvant Pembrolizumab and Carbo-
platin Plus Docetaxel in Triple-Negative Breast Cancer. JAMA Oncology, 2024; 10(2): 227—227.
4.TURNER, N. C. et al. Results of the c-TRAK TN trial: a clinical trial utilising ctDNA mutation
tracking to detect molecular residual disease and trigger intervention in patients with moderate
and high-risk early stage triple negative breast cancer. Annals of Oncology, 2022; 58 (3): 11-23.
5.TAKAHASHI, M. et al. Pembrolizumab Plus Chemotherapy Followed by Pembrolizumab in
Patients With Early Triple-Negative Breast Cancer. JAMA network open, 2023; (11): 2342-3421.
6.MILES, D. et al. Primary results from IMpassion131, a double-blind, placebo-controlled, ran-
domised phase I11 trial of first-line paclitaxel with or without atezolizumab for unresectable locally
advanced/metastatic triple-negative breast cancer. Annals of Oncology, 2021; 32 (8): 994—1004.
7.HATTORI, M. et al. Pembrolizumab plus chemotherapy in Japanese patients with triple-negative
breast cancer: Results from KEYNOTE-355. Cancer Medicine, 2023; 22(9): 33-41.
8.EGELSTON, C. A. et al. Immunogenicity and efficacy of pembrolizumab and doxorubicin in

YT UNIVASSOURAS 189



a phase I trial for patients with metastatic triple-negative breast cancer. Cancer immunology,
immunotherapy: CII, 2023; 72 (9): 3013—3027.

9.CESCON, D. W. et al. Health-related quality of life with pembrolizumab plus chemotherapy vs
placebo plus chemotherapy for advanced triple-negative breast cancer: KEYNOTE-355. JNCI:
Journal of the National Cancer Institute, 2023; 27 (13): 754-766.

10.ANDERS, C. K. et al. Evaluating the efficacy of a priming dose of cyclophosphamide prior to
pembrolizumab to treat metastatic triple negative breast cancer. Journal for ImmunoTherapy
of Cancer, 2022; 10(2): 3427-3441.

11.HUANG, M. et al. Q-TWiST analysis of pembrolizumab combined with chemotherapy as
first-line treatment of metastatic triple-negative breast cancer that expresses PD-L1. European
Journal of Cancer, 2022; 177(6): 45—52.

12.SHAH, M. et al. FDA Approval Summary: Pembrolizumab for Neoadjuvant and Adjuvant
Treatment of Patients with High-Risk Early-Stage Triple-Negative Breast Cancer. Clinical Cancer
Research, 2022; 28(24): 5249—5253.

13.TOLANEY, S. M. et al. Eribulin Plus Pembrolizumab in Patients with Metastatic Triple-Negative
Breast Cancer (ENHANCE 1): A Phase Ib/II Study, 2021; 27 (11): 3061—-3068.

14.IWASE, T. et al. Maintenance pembrolizumab therapy in patients with metastatic HER2-negative
breast cancer with prior response to chemotherapy. Clinical Cancer Research, 2024; 13(2): 77-99.
15.CORTES]I, L. et al. A phase II study of pembrolizumab plus carboplatin in BRCA-related met-
astatic breast cancer (PEMBRACA). ESMO Open, 2023; 8(2): 1012-1019.

16.LL Y. et al. Reconstruction of unreported subgroup survival data with PD-L1-low expression
in advanced/metastatic triple-negative breast cancer using innovative KMSubtraction workflow.
Journal for ImmunoTherapy of Cancer, 2024; 12(1): 7931-7939.

17.WANG DD et al. Comparative efficacy and safety of PD-1/PD-L1 immunotherapies for non-
small cell lung cancer: a network meta-analysis. PubMed, 2021; 25(7): 2866—2884.
18.FASCHING, P. A. et al. Pembrolizumab in combination with nab-paclitaxel for the treatment
of patients with early-stage triple-negative breast cancer — A single-arm phase II trial. NeoIm-
munoboost, 2023; 184(1): 1—9.

19.MORSE, W. et al. Combination of chemotherapeutic agents and biological response modifiers
(immunotherapy) in triple-negative/Her2( +) breast cancer, multiple myeloma, and non-small-
cell lung cancer. J Egypt Natl Canc Inst, 2022; 202(2): 34-58.

20.HUANG, M. et al. Cost-Effectiveness of Neoadjuvant Pembrolizumab Plus Chemotherapy
Followed by Adjuvant Single-Agent Pembrolizumab for High-Risk Early-Stage Triple-Negative
Breast Cancer in the United States, 2023; 40(3): 1153—1170.

21.MITTAL, N. et al. Immune checkpoint inhibitors as neoadjuvant therapy in early triple-negative

YW UNIVasSSOURAS 190



breast cancer. Journal of Cancer Research and Therapeutics, 2022; 18(6): 1754-1769.

22. SANTA-MARIA, C. A. et al. Integrating Immunotherapy in Early-Stage Triple-Negative Breast
Cancer: Practical Evidence-Based Considerations. Journal of the National Comprehensive Cancer
Network, 2022;. 20(7): 738—-744.

23.UCHIMIAK, K. et al. Current State of Knowledge on the Immune Checkpoint Inhibitors in
Triple-Negative Breast Cancer Treatment: Approaches, Efficacy, and Challenges. Clinical Medicine
Insights: Oncology, 2022; 16(1): 117-123.

24.BAGEGNI, N. A. et al. Targeted Treatment for High-Risk Early-Stage Triple-Negative Breast
Cancer: Spotlight on Pembrolizumab. Breast Cancer: Targets and Therapy, 2022; 14(1): 113—123.
25.DI SPAZIO, L. et al. The Degree of Programmed Death-Ligand 1 (PD-L1) Positivity as a
Determinant of Outcomes in Metastatic Triple-Negative Breast Cancer Treated With First-Line
Immune Checkpoint Inhibitors. Cureus, 2022;14(1):e 210-230.

26.MILES, D. et al. Primary results from IMpassion131, a double-blind, placebo-controlled, ran-
domised phase I11 trial of first-line paclitaxel with or without atezolizumab for unresectable locally
advanced/metastatic triple-negative breast cancer. Annals of Oncology, 2021; 32(8): 994—1004.
27.DE LA CRUZ-MERINO, L. et al. Pembrolizumab in combination with gemcitabine for patients
with HER2-negative advanced breast cancer: GEICAM/2015—04 (PANGEA-Breast) study. BMC
Cancer, 2022; 22(1): 779-796.

28. HYUN CHEOL CHUNG et al. Lenvatinib plus pembrolizumab for patients with previously
treated, advanced, triple-negative breast cancer: Results from the triple-negative breast cancer
cohort of the phase 2 LEAP-005 Study. Cancer, 2024;130(19): 3278-3288.

29.CHUN, B. et al. Changes in T-cell subsets and clonal repertoire during chemoimmunotherapy
with pembrolizumab and paclitaxel or capecitabine for metastatic triple-negative breast cancer.
Journal for Immunotherapy of Cancer, 2022; 10(1): 33-40.

30.SUN, K. et al. A Phase 2 Trial of Enhancing Immune Checkpoint Blockade by Stereotactic
Radiation and In Situ Virus Gene Therapy in Metastatic Triple-Negative Breast Cancer. Clin

Cancer Res, 2022; 28(20) 4392—4401.

YW UNIVasSSOURAS 191



INOVACOES DIAGNOSTICAS, DESAFIOS TERAPEU-
TICOS E MONITORAMENTO EPIDEMIOLOGICO DA
DOENCA DE CREUTZFELDT-JAKOB.
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A Doenca de Creutzfeldt-Jakob (sCJD) é uma doenca rara com a fi-
siopatologia relacionada ao acimulo de prions no sistema nervoso
central, com rapida evolucao e prognostico reservado. Atualmente a
identificacao de alvos especificos e o diagnostico precoce contribuem
para terapias singulares. Este estudo tem como objetivo analisar as
inovacoes diagnosticas e os desafios terapéuticos relacionados a Doenca
de Creutzfeldt-Jakob. Trata-se de uma revisao sistematica de literatura
realizada nas bases de dados PubMed, Medline e Lilacs, a partir da
estratégia P.I.C.O. Os artigos foram selecionados com base no método
PRISMA. Os descritores utilizados foram “Creutzfeldt-Jakob”, “Syn-
drome”, associados ao operador booleano “AND”. Foram incluidos
ensaios clinicos, ensaios controlados randomizados e ensaios clinicos
controlados, nos idiomas portugués, inglés e espanhol, publicados nos
ultimos 10 anos. Foram excluidos artigos sem acesso ao texto completo
e revisOes narrativas. Dentre os sete artigos analisados, evidenciou-se o
surgimento de intervencoes terapéuticas satisfatorias da sCJD, dentre
elas, a doxiciclina possibilitou o aumento relativo da sobrevida dos pa-
cientes e os benzodiazepinicos responderam positivamente aos padroes
de ondas agudas periodicas no EEG. Cabe salientar a necessidade do
diagnoéstico detalhado mediante a analise dos genes relacionados a
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agregacao proteica e metabolismo prionico, dos marcadores de neuro-
degeneracao (tau, NfL) elevados e a a-sinucleina no LCR como biomar-
cador para diagnostico diferencial. Conforme os estudos demonstram,
atualmente, o RT-QulC (Real-Time Quaking-Induced Conversion) é o
exame mais moderno e especifico para detectar a presenca de prions no
liquor. A sCJD permanece como uma das maiores adversidades para
a medicina, visto que nao ha cura. Os avancos cientificos evidenciam
o surgimento de estratégias com melhora da expectativa e qualidade
de vida, com foco no controle sintomatoléogico e cuidados paliativos
gerais, nao obstante, casos com diagnostico precoce podem viver um
pouco mais, mas nao hi regressao da doenca, sendo o progndstico
extremamente grave. Dessa forma, a sCJD continua sendo um desafio
no plano neurologico. Ademais, a evolucao de novas abordagens tera-
péuticas e o uso de ferramentas como RT-QulC auxiliam a identificar
casos precocemente. Destarte, é imprescindivel o avanco das pesquisas
cientificas na area, a fim de otimizar os desfechos clinicos da doenca.
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Introducdo: As Praticas Integrativas e Complementares (PICs), insti-
tucionalizadas no SUS pela Politica Nacional de Praticas Integrativas
e Complementares (PNPIC), tém ganhado espaco na Atenc¢ao Primaria
a Saude (APS). A acupuntura, meditacdo, massagem e fitoterapia nao
apenas ampliam as possibilidades terapéuticas, mas também estimu-
lam a escuta qualificada e a valorizacao do vinculo entre profissional e
paciente. Nesse contexto, compreender como as PICs podem contribuir
para fortalecer a relacdo terapéutica na APS é essencial para promover
um cuidado mais humanizado, integral e centrado na pessoa. Objetivos:
Analisar como as PICs contribuem para o fortalecimento do vinculo entre
profissionais de satde e pacientes no contexto da APS). Metodologia:
O presente estudo trata-se de uma revisao sistematica da literatura
realizada nas bases de dados PubMed, nao Medline, Cumed e Lilacs, a
partir da estratégia P.I.C.O Foram utilizados os descritores “Comple-
mentary Therapies”, “Patients”, “Primary Health Care”, afiliados ao
operador booleano “AND”. Foram incluidos ensaios clinicos, ensaios
controlados randomizados e ensaios clinicos controlados, nos idiomas
portugueés, inglés e espanhol, publicados nos altimos 20 anos. Foram
excluidos artigos sem acesso ao texto completo e revisoes narrativas.
Resultados e discussao: Foram incluidos 10 estudos, dentre eles a
acupuntura mostrou-se eficaz na reducao de sintomas de ansiedade,
hipertensao e dor cronica, promovendo maior confianca dos pacientes
nos profissionais. As préaticas corporais, como o lian gong, revelaram
impacto positivo em pacientes com tontura e dor musculoesquelética,
fortalecendo o vinculo pela pratica grupal e pelo acompanhamento
continuo, a massoterapia e meditacdo foram associadas a melhora
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de sintomas emocionais e fisicos, contribuindo para uma percepcao
ampliada do cuidado e da escuta qualificada. Em comum acordo dos
estudos, o uso de PICs favorece maior proximidade entre profissionais
e pacientes, estimulando dialogo, corresponsabilidade e engajamento
no tratamento. Conclusao: As PICs demonstraram ser ferramentas
relevantes no fortalecimento do vinculo entre profissionais de satide e
pacientes na APS, promovendo cuidado integral, humanizado e cen-
trado na pessoa. No entanto, faz-se necessaria a realizacio de estudos
clinicos com amostras mais amplas e metodologias padronizadas para
consolidar as evidéncias de sua aplicabilidade no contexto da APS.

Palavras-Chave: Medicina Complementar e Integrativa; Pacientes;
Atendimento Primario de Satde
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ESOFAGO DE BARRETT: ATUALIZACOES E PERSPEC-
TIVAS NO RISCO DE ADENOCARCINOMA ESOFAGICO
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O esofago de Barrett (EB) € uma alteracao adquirida do epitélio esofagico,
caracterizada pela substituicao do epitélio escamoso normal por mucosa
colunar metapléasica, geralmente com metaplasia intestinal (MI). Essa
condicao ocorre como resposta cronica a agressao acida em casos de
doenca do refluxo gastroesofagico (DRGE) e é a tinica lesdo precursora
reconhecida do adenocarcinoma esofagico (ACE). Com o aumento da
incidéncia do ACE e seu mau progndstico, o diagnostico e manejo pre-
coces do EB ganharam destaque nas diretrizes internacionais. Contudo,
ainda existem divergéncias sobre critérios diagndsticos e estratégias de
vigilancia ideais, com foco na prevencao de adenocarcinoma esofagico.
Quanto a metodologia foram realizadas buscas nas seguintes bases de
dados: PubMed, LILACS e SciELO. Usou-se as palavras-chave: “DRGE”,
“barrett” e “adenocarcinoma”, sendo combinadas por meio do conector
“and” no campo “descritor de assunto”. Os critérios de inclusao foram
artigos publicados entre 2020 e 2025 em linguas portuguesa, inglesa e
espanhola e foram excluidos os que nao abordavam diretamente o texto
proposto. Ao final, foram escolhidos 5 artigos. Com base nos estudos
selecionados, as diretrizes da American College of Gastroenterology
(ACG) e da European Society of Gastrointestinal Endoscopy (ESGE)
recomendam que o diagnoéstico de EB inclua a presenca de MI com
células caliciformes em segmentos de mucosa colunar >1 cm, com
biopsias quadrantes a cada 2 cm (Protocolo de Seattle). Os principais
fatores de risco sao: DRGE cronica, idade >50 anos, sexo masculino,
obesidade central, tabagismo e histérico familiar. A prevaléncia do EB
¢é estimada em 1% na populacao geral e até 14% entre pacientes com
DRGE. O risco anual de progressao para cancer depende da displasia:
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0,1-0,3% (sem displasia), 0,5% (DBG) e 5—8% (DAG). O tratamento
do EB sem displasia envolve IBP continuo, mudancas no estilo de vida
e vigilancia endoscopica a cada 3—5 anos. Em casos com displasia, re-
comenda-se resseccao e ablacao endoscopica, com taxas de sucesso de
até 90%. A principal complicacdo é a estenose esofagica, tratavel por
dilatacdo. A ESGE recomenda interromper a vigilancia em pacientes
com expectativa de vida <5 anos ou idade >75. A presenca de MI, em-
bora nao exigida por algumas diretrizes, ¢ amplamente associada ao
maior risco de progressao para cancer.
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A sindrome nefrética idiopatica pediatrica, sobretudo a forma sensivel
a esteroides (SNSE), é a glomerulopatia mais prevalente em criancas.
O objetivo deste resumo é avaliar a eficicia de diferentes estratégias
terapéuticas e medicamentosa com imunossupressores nesta sindrome,
sobretudo na forma sensivel a esteroides (SNSE), bem como identificar
complicacdes associadas, fatores de risco e potenciais biomarcadores.
Foi conduzida uma pesquisa com a base de dados PubMed e foram
incluidas revisoes sistematicas, metanalises e diretrizes clinicas sobre
SNSE pediatrica. Foram utilizados descritores DeCS em portugués e
inglés: “nephrotic syndrome” e “sindrome nefrotica”. Os critérios de
inclusao utilizados foram: artigos completos em inglés, publicados nos
ultimos cinco anos, relacionados aos aspectos clinicos, terapéuticos ou
imunoloégicos da doenca, envolvendo diagnostico, tratamento, compli-
cacoes ou biomarcadores, e excluiram-se trabalhos que apresentavam
divergéncia ao tema. Foram, entdo, selecionados 12 artigos para lei-
tura e analise integral. O prolongamento da corticoterapia, superior
a 2-3 meses, nao reduz recidivas e apenas amplia toxicidade, sendo
desaconselhado pelas diretrizes KDIGO, JSPN e AAP. Entre os imu-
nossupressores poupadores, o rituximabe mostrou maior eficacia na
reducao de recidivas e menor exposicao cumulativa a corticoides, com
bom perfil de seguranca. Tacrolimus e ciclosporina também prolongam
a sobrevida livre de recidivas, mas com maior risco de efeitos adversos.
As principais complicacoes relatadas incluem infeccoes, eventos car-
diovasculares, alteragdes renais e tireoidianas, além de risco elevado
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de lesao renal aguda, aproximadamente 30%. Fatores de risco como
hipoalbuminemia, dislipidemia, proteintria acentuada, hipertensao,
uso de drogas nefrotoxicas e aspectos genéticos, como o polimorfismo
MIF -173 G&gt;C, foram associados a susceptibilidade e evolugao da
doenca. O desenvolvimento de biomarcadores diagnosticos e prognos-
ticos ainda requer estudos de maior escala. Assim, a sindrome nefrética
pediatrica exige manejo individualizado e vigilancia de complicacoes,
nao havendo beneficio em prolongar a corticoterapia inicial, reforcan-
do a importancia de imunossupressores poupadores, com destaque
para o rituximabe. Desse modo, diretrizes de qualidade, prevencao de
complicagdes e pesquisas sobre biomarcadores sao fundamentais para
aprimorar o prognostico.

Palavras-chave: Sindrome nefrotica; Pediatria; Corticoides; Rituxi-
mabe; Complicacoes.
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Introducao: A apneia obstrutiva do sono (AOS) é transtorno caracteri-
zado por episodios repetidos de obstrucao parcial ou total da via aérea
superior durante o sono, associando-se a sonoléncia diurna, comprome-
timento cognitivo, risco cardiovascular e piora da qualidade de vida. A
relevancia clinica advém tanto das consequéncias sistémicas quanto do
impacto funcional, social e laborativo dos pacientes, justificando revisao
das terapias contemporaneas e sua eficicia em restaurar a qualidade
de vida dessas pessoas. Material e métodos: Foi realizada uma revisao
narrativa nas bases PubMed, Scopus e SciELO, com selecao de estudos
publicados entre 2012 e 2024. Foram incluidos ensaios clinicos, estu-
dos experimentais e revisoes de literatura que abordassem ao tema.
Resultados e discussao: A terapia com CPAP reduz significativamente
o indice de apneia-hipopneia e melhora sonoléncia e qualidade de vida,
embora dependa da adesao do paciente. Dispositivos orais mandibulares
sao eficazes em casos leves a moderados, com melhor aceitacao, mas
menor efeito polissonografico. Cirurgias (uvulopalatofaringoplastia,
multifocal e maxilomandibulares) beneficiam pacientes selecionados
apos avaliacao anatomica. Alternativas emergentes, como estimulacao
do nervo hipoglosso e terapias combinadas, também mostraram melhora
em subgrupos. Medidas gerais (cessacao tabagica, controle de peso e
higiene do sono) contribuem para melhores desfechos, mas comor-
bidades e baixa adesao reduzem os beneficios. Conclusdo: O manejo
mais eficaz para recuperacao da qualidade de vida em AOS combinou
tratamento etiologico (quando aplicavel), CPAP como padrao para casos
moderados/gravemente sintomaticos, alternativas individualizadas
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(aparelhos orais, cirurgia, estimulacao neural) e intervencoes de suporte
(controle de peso, cessacao do tabagismo). A escolha terapéutica deve
considerar severidade, anatomia, comorbidades e preferéncia/adesao
do paciente; pesquisas futuras devem priorizar estudos comparativos
com medidas de qualidade de vida em longo prazo.
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CRIOTERAPIA COMO TERAPIA MINIMAMENTE IN-
VASIVA EM NEOPLASIAS: REVISAO DOS ACHADOS
RECENTES
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1 Discentes da Universidade de Vassouras, Vassouras, RJ, Brasil.
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A crioterapia tem se destacado como uma alternativa terapéutica mi-
nimamente invasiva no manejo de diversas neoplasias, especialmente
lesbes pré-cancerosas e tumores superficiais. Essa técnica consiste
na aplicacdo controlada de baixas temperaturas para induzir necrose
celular, sendo amplamente utilizada. Sua simplicidade, baixo custo e
preservacao tecidual tornam a crioterapia especialmente relevante em
contextos com acesso limitado a tecnologias mais complexas. Contu-
do, com o avanco de métodos térmicos e imunoterapias inovadoras, é
necessaria uma avaliacao critica sobre sua eficacia e indicacoes clini-
cas em neoplasias solidas. Esta revisao discute os principais achados
recentes sobre o uso da crioterapia em neoplasias, abordando eficacia,
limitacoes e indicacoes frente as terapias emergentes, como ablacao
térmica e imunoterapia. Foram selecionados 11 artigos publicados
entre 2024 e 2025, da base PubMed, com acesso gratuito, utilizando
os descritores “crioterapia” e “neoplasia” combinados pelo operador
AND, com analise qualitativa dos principais resultados e contribuigoes.
A crioterapia apresenta eficacia comprovada no tratamento de lesées
pré-cancerosas associadas ao HPV, como verrugas anogenitais e lesoes
no colo do ttero, no tratamento da ceratose actinica, ela é eficaz na
prevencao do carcinoma de células escamosas. Os efeitos dessa terapia
acontecem pois o frio gera vasoconstricao e diminui o fluxo sanguineo
para a neoplasia, dessa forma, o ambiente fica isquémico e as células
cancerigenas morrem. Em neoplasias agressivas, a crioterapia nao
substitui imunoterapias modernas, como inibidores de checkpoint
imunoldgico, ela atua em conjunto ao causar a morte de células can-
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cerigenas e liberar antigenos para ajudar as células T a produzirem
anticorpos, um efeito que ajuda o tratamento de neoplasias a longo
prazo, especialmente a de pulmao. A combinacao com estratégias imu-
noterapicas, como o tratamento com anticorpo monoclonal, e avancos
em tecnologias de imagem podem ampliar seu potencial terapéutico.
Em sintese, a crioterapia permanece uma op¢ao eficaz e acessivel para
tratamento de neoplasias superficiais e pré-malignas. Limitac6es como
menor eficicia em tumores profundos, controle impreciso das margens
e riscos anatomicos devem ser considerados na escolha terapéutica. Sua
versatilidade assegura relevancia clinica, especialmente em programas
populacionais de rastreamento e tratamento precoce. Pesquisas futuras
integrando crioterapia, imunoterapia e tecnologias avangadas poderao
consolidar seu papel na oncologia moderna.
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COMPARACAO ENTRE ESCLEROTERAPIA COM ES-
PUMA E LASER ENDOVENOSO NO TRATAMENTO DA
VEIA SAFENA MAGNA EM ESTAGIO INICIAL DA INSU-
FICIENCIA VENOSA CRONICA
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A insuficiéncia venosa cronica (IVC) é uma condicao prevalente que
compromete significativamente a qualidade de vida dos pacientes, sendo
a veia safena magna frequentemente envolvida nos estagios iniciais da
doenca (CEAP C2-C3). Entre os tratamentos disponiveis, destacam-se
a escleroterapia com espuma guiada por ultrassom (UGFS) e a abla-
cao endovenosa por laser (EVLA), ambos considerados minimamente
invasivos. Contudo, ainda ha controvérsias sobre sua equivaléncia em
termos de eficécia clinica, recidiva e impacto na qualidade de vida. Esta
revisdo integrativa da literatura foi conduzida por meio de buscas nas
bases Pubmed e Biblioteca Virtual de Satide (BVS) utilizando descrito-
res MeSH e palavras-chave combinadas com operadores booleanos. A
pesquisa incluiu revisdes e meta-anélises que comparou a eficacia de
UGFS e EVLA. Apoés triagem de 36 artigos, 13 foram selecionados para
andlise. A avaliacdo metodologica foi realizada por meio do instrumento
AMSTAR 2. Os artigos incluidos apontam que, embora a EVLA tenha
apresentado taxas superiores de oclusao anatémica e menor recorrén-
cia na juncao safeno-femoral em diversos estudos, a UGFS ainda se
mostra como uma alternativa menos invasiva e associada a menor dor
no pos-operatorio imediato. As taxas de sucesso anatomico da UGFS
em 5 anos variaram entre 30% a 68%, enquanto a EVLA apresentou
resultados entre 83% a 88%. Alguns estudos também ressaltaram a
equivaléncia entre os métodos em relacao a melhora da qualidade de
vida e aos escores clinicos de gravidade venosa (VCSS), mesmo que a
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EVLA se sobressaia em critérios técnicos. Ambas as técnicas — UGFS e
EVLA — s3o validas no tratamento da insuficiéncia venosa cronica em
estagio inicial. A EVLA demonstra melhores resultados em termos de
eficacia anatomica e menor taxa de recidiva, enquanto a UGFS represen-
ta uma abordagem menos dolorosa e mais acessivel em determinados
contextos. A decisao terapéutica deve ser individualizada, considerando
evidéncias cientificas, caracteristicas clinicas e preferéncias do paciente.

Palavras-chave: Foam Sclerotherapy; Varicose Veins; Treatment
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SAUDE DIGITAL: INOVA(;@O E CUIDADO NO MUNDO
CONECTADO, UMA REVISAO SISTEMATICA DE LITE-
RATURA
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1Universidade de Vassouras, Vassouras, RJ, Brasil.

A crescente integracao da tecnologia a satde tem transformado sig-
nificativamente a forma como monitoramos e gerenciamos nosso
bem-estar, e nesse contexto os aplicativos de satide surgem como
ferramentas poderosas que permitem acompanhar condi¢oes como
hipertensao, diabetes, obesidade e satide mental de maneira pratica e
personalizada. Essas plataformas digitais vao além do simples registro
de dados vitais, pois promovem o autocuidado ao oferecer lembretes
de medicacdo, planos alimentares, orientacoes de exercicios fisicos e
até suporte emocional, estimulando o paciente a se engajar de forma
mais ativa em seu proprio tratamento. Com isso, fortalecem o vinculo
entre paciente e cuidado, favorecendo uma gestao da satde mais eficaz,
acessivel e humanizada. Aplicativos como Diario Cefaleia, Drink Water,
Cingulo, Smart BP e Lifesum ilustram como a gestao digital em satde
pode apoiar o monitoramento de sintomas, a adesdo ao tratamento e a
promocao de habitos saudaveis O objetivo desse estudo foi tentar com-
preender como o cotidiano tecnolégico dos pacientes podem se tornar
eficazes como terapéuticas diferentes das tradicionais. Os aplicativos
voltados para a satde vém se tornando uma alternativa de provavel
eficiéncia. Foi realizada uma revisao sistematica de literatura utilizan-
do-se os descritores “digital&quot;, “management” e “healthcare” com
o operador booleano “AND” nas buscas. A pesquisa foi realizada na
base de dados Pubmed. Como critérios de inclusao utilizamos artigos
publicados entre os anos de 2020 e 2025, escritos em lingua inglesa,
do tipo revisao sistematica e meta analise, disponiveis gratuitamente,
e como critérios de exclusao, artigos fora do tema e duplicados. Apos
a adocao dos critérios restaram 10 artigos. Apds estudo dos artigos
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foi possivel inferir que as tecnologias digitais de satde representam
instrumentos estratégicos para ampliar o acesso ao cuidado, melhorar
a adesao ao tratamento e fortalecer o autocuidado dos pacientes. Sua
implementacao favorece a integracao entre servicos e usuarios, otimiza
recursos do sistema de satide e contribui para a reducao de desigualdades
no atendimento. No entanto, para alcancar resultados sustentaveis, é
essencial investir em inclusao digital, capacitacao dos profissionais e
adaptacdo das ferramentas as realidades locais.
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ENTRE A ODONTOLOGIA E A MEDICINA: A CONTRO-
VERSIA SOBRE A APLICACAO DA ANESTESIA E OS
IMPACTOS NA SEGURANCA DO PACIENTE
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A anestesia é um procedimento delicado que exige estudos especificos
para garantir a seguranca do paciente. A aplicacao da mesma, feita por
cirurgioes-dentistas, sem a participacao de um médico anestesista,
apresenta riscos clinicos envolvidos, como complicacGes respiratorias
e cardiovasculares, gerando um conflito entre o Conselho Federal de
Medicina (CFM) e Conselho Federal de Odontologia (CFO) sobre os
limites da atuagao de cada profissao. Dessa forma, nosso trabalho tem
por objetivo esclarecer e discutir os limites técnicos e formativos entre
a pratica médica e a pratica odontoldgica no contexto da anestesia,
propondo reflexoes a respeito dos riscos da aplicacao da mesma por
dentistas sem a participacao de um médico anestesiologista. Para isso,
foi realizada uma abordagem qualitativa e observacional, empregando
uma revisao integrativa de literatura. Utilizaram-se as bases de dados
Biblioteca Virtual de Satide (BVS) e National Library of Medicine (Pub-
Med) com os descritores “Anesthesia”, “Dentistry” e “Adverse reaction”.
Os critérios de inclusao englobam ensaios clinicos publicados entre
2015 e 2025. Artigos duplicados e fora do tema foram excluidos. Apds
a aplicacao dos critérios mencionados, foram selecionados 9 artigos.
Entre os estudos avaliados, podemos citar “efeitos oculares” “ efeitos
neurologicos”, “alergias” e “hemorragias” como efeitos adversos mais
comuns em pacientes submetidos a anestesia em carater odontologico
ambulatorial. Os artigos mostram que eventos adversos juntamente
com erros de medicacdo sdo as duas causas que mais contribuem para
complicacOes anestésicas, além disso, ressaltam a importancia de ter
uma equipe adequadamente treinada para lidar com essas intercor-
réncias, associada a relevancia de uma avaliacao detalhada antes de
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qualquer procedimento anestésico. Portanto, é crucial compreender
os riscos ligados a aplicacao de drogas anestésicas na auséncia de
profissionais devidamente capacitados. Logo, garantir a presenca de
uma equipe completa e instruida evitara a incidéncia de complicacoes
em procedimentos responsabilizados por cirurgioes-dentistas. A partir
dessa perspectiva, a garantia da seguranca do paciente deve ser priori-
zada, assim, certificando-se que haja uma avaliacao pré-anestésica de
qualidade para evitar imprevistos e uma equipe para além do dentista
encarregado para lidar com possiveis acasos. Dessa forma, o estudo
infere que a presenca de um médico anestesista, juntamente com
uma equipe altamente instruida, reduz o nimero de complicagdes em
procedimentos odontoldgicos.
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TERAPIA COM BACTERIOFAGOS PARA TRATAMENTO
DE BACTERIAS MULTIRRESISTENTES
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A crescente resisténcia bacteriana aos antimicrobianos constitui um
desafio clinico relevante que exige, com urgéncia, abordagens inova-
doras, uma vez que a taxa de morbimortalidade associada a essa resis-
téncia tem aumentado consideravelmente. As estratégias terapéuticas
convencionais mostram-se progressivamente obsoletas diante desse
contexto, ressaltando a necessidade do desenvolvimento de solucoes
alternativas, como a terapia com bacteri6fagos para o combate a bactérias
multirresistentes. Os bacteridfagos sao virus com capacidade de infectar
e causar a lise bacteriana, apresentando-se como um potencial trata-
mento de infecgoes causadas por microorganismos multirresistentes.
Estudos revisados indicam resultados positivos em diversas aplicacoes
clinicas, como o tratamento de prostatite cronica, infeccoes urinérias
e ulceras diabéticas, com alguns casos de sucesso sem o emprego de
antimicrobianos, mas com grande parte tendo seu uso associado a
outros métodos. O objetivo desta pesquisa consistiu em investigar se a
utilizacao de bacteri6fagos pode ser uma alternativa ao tratamento de
infeccdes com baixa probabilidade de cura devido a multirresisténcia.
Para isso, foi realizada uma busca de artigos considerando as bases
de dados National Library of Medicine e Biblioteca Virtual em Satde,
utilizando as seguintes descrigoes: “therapy” e “bacteriophage”, com
o operador “AND”. Foram incluidos ensaios clinicos controlados, es-
tudos observacionais e estudos publicados entre 2000 e 2024. Foram
excluidos artigos fora do tema que nao puderam ser lidos na integra
e artigos duplicados. Ao total, foram selecionados 15 artigos, e o texto
completo foi analisado, com resultado de 131 tratamentos eficazes e 55
ineficazes ou inconclusivos. Relatos clinicos evidenciam que a terapia
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fagica pode ser efetiva no tratamento de infeccoes graves, como a fi-
brose cistica e as feridas cronicas, por diferentes vias de administracao.
No entanto, persistem obstaculos como a variabilidade nos resultados
clinicos, a personalizacdo dos coquetéis de fagos e a combinac¢ao com
antimicrobianos para maximizar a eficicia. O uso de bacteriofagos
ainda demanda investigacoes mais detalhadas para definir as rotas
de administracdo. Limitagoes farmacologicas também sao apontadas,
destacando a necessidade de avancos nos estudos dos fagos. Desse
modo, embora a terapia fagica demonstre desafios técnicos e clinicos
significativos para determinar sua eficacia, seus resultados sao pro-
missores e sua pesquisa € essencial para uma via alternativa contra
bactérias multirresistentes.

Palavras-chave: Terapia fagica, bacteriofago, bactérias multirresis-
tentes.
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O cancer de pele representa a neoplasia maligna mais frequente no
mundo, abrangendo formas n3o melanoma, como carcinoma basoce-
lular e espinocelular, e 0 melanoma, de maior agressividade?! . Nesse
contexto, a ultrassonografia (USG) dermatologica tem emergido como
ferramenta complementar valiosa para o seu diagnostico precoce,
permitindo a avaliacao nao invasiva de lesoes cutaneas e a determi-
nac¢ao de parametros como profundidade, vascularizagdo e margens
tumorais?2 . O principal objetivo deste estudo é analisar a aplicabilidade
da ultrassonografia dermatolégica na abordagem do cancer de pele,
destacando seu papel no diagnoéstico, estadiamento, planejamento
terapéutico e acompanhamento clinico, a fim de avaliar sua contribui-
¢ao para a precisao diagnostica e para a melhoria da conduta médica.
Trata-se de uma revisao sistematica da literatura, conduzida nas bases
de dados PubMed, SciELO e LILACS, abrangendo publicacoes entre
2019 e 2025. Utilizaram-se descritores controlados e palavras-chave
em portugués e inglés, combinados por operadores booleanos. Foram
incluidos artigos originais, estudos de revisao e diretrizes clinicas que
abordassem o uso da USG na avaliacao de cancer de pele. Excluiram-
-se trabalhos com amostras ndo humanas ou que nio apresentassem
dados quantitativos relevantes. As limitacoes envolveram a hetero-
geneidade metodologica dos estudos e a escassez de ensaios clinicos
randomizados. A anélise dos estudos selecionados demonstrou que a
USG dermatoldgica, especialmente em frequéncias acima de 15 MHz,
possibilitou a identificacdo precisa de margens tumorais, a estimativa
da espessura tumoral (com alta correlagao com dados histopatologicos)
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e a deteccao de envolvimento subcutaneo ou linfonodal. Em casos de
melanoma, a USG mostrou boa concordancia com o indice de Breslow,
auxiliando no planejamento cirtrgico. Além disso, o método contribuiu
para o monitoramento de resposta terapéutica e deteccao de recidivas.
Entretanto, foram observadas limitacoes relacionadas a variabilidade
na qualidade das imagens, a necessidade de operadores experientes e
a baixa disponibilidade de equipamentos de alta frequéncia em alguns
centros. Os achados convergiram com estudos prévios que reforcam a
importancia do método como complemento, e nao substituto, da ava-
liacao clinica e histopatologica. A USG dermatolbgica revela-se uma
ferramenta eficaz no diagnostico e acompanhamento do cancer de pele,
auxiliando a decisdo clinica e, mesmo com limita¢Ges, pode otimizar o
manejo dos pacientes quando associada a métodos tradicionais.

Palavras-chave: Ultrassonografia dermatologica; Cancer de pele;
Melanoma; Carcinoma cutaneo.
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DISBIOSE INTESTINAL E A DOENCA DE ALZHEIMER:
UMA REVISAO INTEGRATIVA SOBRE O EIXO INTES-
TINO-CEREBRO
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A Doenca de Alzheimer (DA) é a principal causa de deméncia no mundo,
caracterizada por um processo neurodegenerativo cronico e progressivo
que compromete a fun¢ao cognitiva e motora. Nesse contexto, recentes
avancos cientificos destacam a importancia do eixo microbiota-intestino-
-cérebro, uma via bidirecional que conecta o sistema gastrointestinal ao
sistema nervoso central, na modulacao de processos neurofisiologicos.
Para investigar essa relacao, foi realizada uma revisao integrativa da
literatura, com busca nas bases PubMed, SciELO e Biblioteca Virtual
em Saude (BVS), utilizando os descritores “Doenca de Alzheimer”, “Mi-
crobiota Intestinal” e “Eixo Intestino-Cérebro” em portugués e inglés,
combinados com operadores booleanos. Foram aplicados filtros para
selecao de estudos relevantes e atuais, com foco em publicacoes dos
ultimos cinco anos, e a amostra final contemplou 13 artigos que discutem
os mecanismos e implicagdes clinicas da relagio entre disbiose intestinal
e DA. Os achados revelaram que a disbiose intestinal esta associada ao
aumento da permeabilidade intestinal e da inflamagao sistémica, fatores
que contribuem para a disfuncao da barreira hematoencefélica e para a
deposicao de proteinas neurotoxicas, como o -amiloide. Além disso, a
microbiota influencia diretamente a producao de neurotransmissores e
amodulacdo da resposta imune, impactando a progressao da DA. Diante
desses resultados, observa-se que a microbiota intestinal se configura
como um componente central na fisiopatologia da DA, sendo a disbiose
um fator potencialmente modificavel. A interacdo entre microbiota,
sistema imunologico e processos metabdlicos reforca a necessidade
de considerar intervenc¢oes que promovam o equilibrio do microbioma
como estratégias coadjuvantes no manejo da DA. Em sintese, os dados
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analisados reforcam a hipotese de que a disbiose intestinal desempe-
nha um papel importante na progressao da Doenca de Alzheimer, ao
impactar mecanismos inflamatoérios e neurodegenerativos através do
eixo intestino-cérebro. Assim, a modulacao da microbiota surge como
uma perspectiva inovadora para prevencao e tratamento da doencga,
embora sejam necessarios mais estudos clinicos para validar essas
intervencoes em humanos.

Palavras-chave: Doenca de Alzheimer; Microbiota Intestinal; Eixo
Intestino-Cérebro.

Referéncias:

1.Lucia K, Davila-Del-Carpio G. Mini Review: The gut microbiota as a link between Alzheimer’s
disease and obesity. AJP Gastrointestinal and Liver Physiology. 2024 Oct 8;327(6):G727-32.
2.Machado APR, Carvalho IO, Rocha Sobrinho HM da. NEUROINFLAMACAO NA DOENCA DE
ALZHEIMER. Revista Brasileira Militar de Ciéncias. 2020 Feb 3;6(14).

3.Cho J, Park YJ, Gonzales-Portillo B, Saft M, Cozene B, Sadanandan N, et al. Gut dysbiosis in
stroke and its implications on Alzheimer’s disease-like cognitive dysfunction. CN'S neuroscience
& therapeutics [Internet]. 2021 May 1 [cited 2022 Nov 26];27(5):505—14. Available from: https://
pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33464726/

4.FAULIN T do ES, ESTADELLA D. ALZHEIMER’S DISEASE AND ITS RELATIONSHIP WITH
THE MICROBIOTA-GUT-BRAIN AXIS. Arquivos de Gastroenterologia. 2023 Jan;60(1):144—54.
5.Generoso JS, Giridharan VV, Lee J, Macedo D, Barichello T. The role of the microbiota-gut-brain
axis in neuropsychiatric disorders. Brazilian Journal of Psychiatry. 2020 Jul 10;43(3).

6.Keogh CE, Rude KM, Gareau MG. Role of pattern recognition receptors and the microbiota in
neurological disorders. The Journal of Physiology. 2021 Jan 13;599(5):1379—89.

7.Leblhuber F, Ehrlich D, Steiner K, Geisler S, Fuchs D, Lanser L, et al. The Immunopathogenesis
of Alzheimer’s Disease Is Related to the Composition of Gut Microbiota. Nutrients. 2021 Jan
25;13(2):361.

8.Yang H, LiuY, Cai R, Li Y, Gu B. A narrative review of relationship between gut microbiota and
neuropsychiatric disorders: mechanisms and clinical application of probiotics and prebiotics.
Annals of Palliative Medicine. 2021 Feb;10(2):2304-13.

9.Shabbir U, Arshad MS, Sameen A, Oh DH. Crosstalk between Gut and Brain in Alzheimer’s

Disease: The Role of Gut Microbiota Modulation Strategies. Nutrients. 2021 Feb 21;13(2):690.

YT UNIVASSOURAS 224



10.Villavicencio-Tejo F, Olesen MA, Navarro L, Calisto N, Iribarren C, Garcia K, et al. Gut-Brain
Axis Deregulation and Its Possible Contribution to Neurodegenerative Disorders. Neurotoxicity

Research. 2023 Dec 16;42(1).

TP UNIVaSSOURaS 225



O POTENCIAL TERAPEUTICO DE IerERVENg()ES MI-
CROBIANAS EM DOENCAS METABOLICAS - UMA RE-
VISAO DE LITERATURA

Autores: Moisés Roberto Sento Sé!, Andressa Moreira Alves!, Thayane
Vitoria Amoretty Menezes!, Margarida Lopes Correia Primo2.

1 Discentes da Universidade de Vassouras, Vassouras, RJ, Brasil.
2 Docente da Universidade de Vassouras, Vassouras, RJ, Brasil.

A obesidade e as doencas metabolicas associadas, como a doenga he-
patica gordurosa associada a distirbios metaboélicos (MASLD/NAFLD)
e o diabetes mellitus tipo 2 (DM2), representam um desafio crescente
para a saude coletiva. Evidéncias recentes sugerem que a modulagio da
microbiota intestinal — por meio de probiéticos, simbidticos, transplante
de microbiota fecal e cepas emergentes, como Akkermansia muciniphi-
la — pode auxiliar no manejo clinico e na prevencao dessas condigoes.
Dessa forma, esta revisdo de literatura teve como objetivo sintetizar as
evidéncias cientificas disponiveis acerca das interven¢des microbianas
voltadas ao manejo de doengas metabodlicas, com a finalidade de discutir
suas implicacoes clinicas e em saude publica, particularmente no que se
refere a inovacao terapéutica nesse contexto.Trata-se de uma revisao de
literatura realizada na base de dados PubMed, utilizando os descritores
“Probiotics” e “Diabetes”, combinados pelo operador booleano AND.
Foram aplicados filtros para inclusao de textos completos gratuitos,
publicados no ultimo ano e classificados como ensaio clinico, meta-a-
nalise ou ensaio controlado randomizado, totalizando 15 resultados.
Foram excluidos os estudos que nao apresentavam relacao direta com o
tema.Apds a triagem e aplicacdo dos critérios de elegibilidade, 11 artigos
foram selecionados para anélise qualitativa. Observou-se que probio-
ticos e simbiodticos apresentaram efeito benéfico modesto na reducao
do peso corporal, da adiposidade visceral e na melhora de parametros
glicémicos. Meta-analises recentes demonstraram impacto positivo de
formulac6es contendo Bifidobacterium em pacientes com MASLD. Em
uma iniciativa semelhante, a administracdo de Akkermansia revelou
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resultados promissores na diminuicao do peso corporal em pequenos
mamiferos. Além disso, interven¢des em contextos especificos — como
em pacientes pos-bariatricos e em hemodialise — mostraram resultados
encorajadores, incluindo a reducao do reganho de peso e a melhora de
parametros cardiometabdlicos.Apesar dos avancos, a heterogeneidade
metodologica, o pequeno nimero de participantes e a curta duracao
dos estudos foram limitagoes frequentes. As intervencoes microbianas
demonstraram potencial terapéutico complementar no manejo de
doencas metabdlicas, especialmente na obesidade, MASLD e DM2.
Entretanto, ha necessidade de ensaios clinicos de maior escala, com
padronizacdo de cepas, doses e tempo de seguimento, a fim de conso-
lidar sua aplicabilidade em tratamentos ambulatoriais e em politicas
de saude coletiva.

Palavras-chave: Probioticos; Microbioma gastrointestinal; Doenca
metabdlicas.
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A dor é uma experiéncia sensorial e emocional desagradavel associada
ou semelhante aquela associada a danos teciduais reais ou potenciais.
Essa definicao destaca a natureza subjetiva e multidimensional da
dor, envolvendo aspectos sensoriais, emocionais e, frequentemente,
a percepc¢ao de uma lesao tecidual. A dor é sempre uma experiéncia
pessoal, influenciada em graus variados por fatores bioldgicos, psico-
logicos e sociais. A dor do cancer, também chamada de dor oncologica,
pode ser desencadeada pelo proprio tumor ou por consequéncias dele
aos tecidos adjacentes. A canabis medicinal tem sido utilizada como
método terapéutico para o tratamento das dores advindas dos tumores
e também da quimioterapia e radioterapia. O objetivo dessa pesquisa
foi tentar compreender como terapéuticas diferentes das tradicionais
podem se tornar eficazes na reducao dos sintomas causados pelo can-
cer. A canabis medicinal vem se tornando uma alternativa de provavel
eficiéncia. Foi realizado um estudo de revisao sistematica de literatura
utilizando-se os descritores “cannabidiol”, “cancer pain” e “therapy”
com o operador booleano “AND” nas buscas. A pesquisa foi realizada
na base de dados PubMed. Foram utilizados como critério de inclusao
artigos publicados entre os anos de 2020 e 2025, escritos em lingua
inglesa, do tipo revisao sistematica, disponiveis gratuitamente; e como
critérios de exclusao, artigos fora do tema e duplicados. Apo6s a adogao
dos critérios, restaram seis artigos. Os artigos mostram que o uso do
canabidiol tem se mostrado cada vez mais eficaz na reducao das dores
advindas do cancer, dentre elas a dor de cabeca, as dores musculares e
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de coluna tém se mostrado mais relevantes. Sendo assim, pode-se ob-
servar uma reducao dos sintomas adversos provenientes de tratamentos
agressivos e imunossupressores, como os efeitos colaterais causados
pelo tratamento oncolégico.Em conclusao, os resultados da pesquisa
indicam a necessidade de aprofundar os estudos sobre a correlacao entre
o canabidiol e as dores do cancer. No entanto, € importante ressaltar que
os beneficios do uso dessa terapéutica nao devem ser desconsiderados.
O que se propode é o incentivo a realizacdo de pesquisas que tornem seu
uso cada vez mais seguro e eficaz para a satide da populacido acometida
por dores advindas do tratamento oncologico.
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O infarto agudo do miocérdio consiste na interrupcao sibita do fluxo
sanguineo de artérias coronarias, o que pode causar danos irreversiveis
ao tecido cardiaco. Essa doenca é uma das principais causas de morte
no Brasil. Ap6s a pandemia de COVID-19, estudos observaram um au-
mento do risco de IAM em pacientes que foram infectados pelo virus.
Esse estudo busca analisar as mudancas epidemioldgicas na populacio
de idosos, grupo mais acometido por essa patologia, nos periodos pré e
pos-pandémicos. A pesquisa tem como fim avaliar o perfil epidemiol6-
gico de internacdes por IAM em idosos, comparando os periodos pré e
po6s-pandemia de COVID-19 no Brasil por género, faixa etaria, média de
permanéncia e taxa de mortalidade. Para o estudo, foi feita uma analise
descritiva, com dados fornecidos pelo portal Sistema de Informacgoes
Hospitalares do SUS (SIH/SUS) - DATASUS, vinculada a uma revisao
bibliografica. Foram determinadas as datas de maio de 2018 a fevereiro
de 2020 como fase pré-pandemia e entre maio de 2022 e fevereiro de
2024 como periodo pds-pandemia e foi considerada a faixa etaria de
individuos a partir de 60 anos. Houve um aumento de 37,9% dos ca-
sos de internacgdo. No Sudeste, ocorreu maior nimero de internagoes,
com 71.321 no pré-pandemia e 97.762 no pos. A regiao Norte teve o
menor numero, com 5.815 e 8.745, respectivamente. Nas mulheres, o
aumento foi de 57.555 para 79.022 (37,3%), e, nos homens, de 87.243
para 120.648 (38,3%). Houve uma reducao da média de permanéncia
de 7,8 dias para 7,5 dias. A taxa de mortalidade apresentou uma queda
de 12,97% para 10,67%. Apesar de nao ser possivel estabelecer uma
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relacao causal direta entre os dados epidemiologicos encontrados e a
pandemia de COVID-19, é evidente que houve alteragdes no perfil de
internacoes. A queda da taxa de mortalidade e da média de permanén-
cia, associada ao acréscimo do nimero de casos, aponta um possivel
maior preparo dos hospitais para o manejo dessa patologia. Nota-se
um padrao de maior acometimento no Sudeste e, de menor, no Norte, o
que pode sugerir necessidade de aumento dos investimentos e suspeita
de subnotificagdo, respectivamente. Nao ha discrepancia na taxa de
aumento do nimero de internagdes entre géneros, porém, em nime-
ros absolutos, vé-se que os homens sao mais acometidos em ambos os
contextos. Essa pesquisa colabora para a compreensdo de que houve
uma melhora no manejo de internacées de pacientes idosos com IAM
e evidencia a importancia de direcionamento de investimentos para o
Sudeste e a melhora na fiscalizacao de casos no Norte.
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MENOPAUSA E SINDROME GENITURINARIA: MANEJO
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Introducao: A menopausa é definida como amenorreia durante 12
meses devido & hipofuncdo ovariana. E caracterizada por sintomas
que impactam na qualidade de vida: doenca cardiovascular; depressao,
ansiedade, irritabilidade e distirbios do sono; sintomas vasomotores
(fogachos e sudorese noturna) e sindrome geniturinaria — sintomas
vulvovaginais: ressecamento, ardéncia e irritacao; urinarios: urgéncia,
frequéncia, distria e infeccao do trato urinario; sexuais: dispareu-
nia, sangramento, reducao da libido, excitagao e orgasmo. Objetivos:
Analisar o impacto da sindrome geniturinaria, bem como seu manejo
para melhorar o prognostico dessas pacientes. Metodologia: Foram
utilizadas as bases National Library of Medicine (PubMed) e Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias de Saude (LILACS) e os
descritores “menopause” e “genitourinary syndrome”, utilizando-se o
operador booleano AND. Foram incluidos artigos completos e gratuitos,
publicados nos ultimos cinco anos (2020—2025) e revisao sistematica,
e excluidos estudos que nao abordavam a menopausa, sindrome geni-
turinaria e possibilidades terapéuticas. Apds a analise, foram selecio-
nados 14 artigos da base PubMed e 1 artigo da LILACS. Resultados:
As estratégias encontradas para a resolucao da sindrome geniturinaria
foram: tratamento hormonal (estrogénio, ocitocina e testosterona via
vaginal; ospemifeno oral), além de: raloxifeno, bazedoxifeno, vitamina
E vaginal e métodos mecanicos: laser CO,, radiofrequéncia e cirurgia.
Alguns dos estudos evidenciaram beneficio do estrogénio vaginal e
vitamina E em relacao ao placebo. No entanto, quando ha histoéria
prévia de cancer de mama ou contraindicacao a cirurgia, o laser é uma
opg¢ao promissora. Destacam-se também os seguintes efeitos adversos:
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sangramento vaginal, corrimento, sensibilidade mamaria, pelos na
face, alteracoes na voz, cefaleia, ondas de calor, candidiase e hiper-
plasia endometrial. Conclusoes: Diante do exposto, a incorporacao do
tratamento na pos-menopausa melhora o progndstico, embora haja
efeitos colaterais e métodos que ainda necessitam de estudos quanto
a eficacia, posologia e seguranca. Por fim, deve-se orientar a paciente
e individualizar a terapia, por meio da avaliacao de risco-beneficio e
uma decisao compartilhada entre médico e paciente.

Palavras-chave: menopausa, sindrome geniturinaria, prognostico
Referéncias:

1.Ali A, Iftikhar A, Tabassum M, Imran R, Shaid MU, Hashmi MR, et al. Efficacy and safety of
intravaginal estrogen in the treatment of atrophic vaginitis: A systematic review and meta-analysis.
Journal of Menopausal Medicine. 2024;30(2):88-103.

2.Allafi AH, Al-Johani AS, Babukur RM, Fikri J, Alanazi RR, Ali SDMH, et al. The link between
menopause and urinary incontinence: A systematic review. Cureus. 2024;16(10):€71260.
3.Bapir R, Bhatti KH, Eliwa A, Garcia-Perdomo HA, Gherabi N, Hennessey D, et al. Treatment of
urge incontinence in postmenopausal women: A systematic review. Archivio Italiano di Urologia
e Andrologia. 2023;95(3):11718.

4.Danan ER, Diem S, Sowerby C, Ullman K, Ensrud K, Landsteiner A, et al. Genitourinary Syn-
drome of Menopause: A Systematic Review. Rockville (MD): Agency for Healthcare Research
and Quality (US); 2024. Publication N°. 24-EHCo022.

5.Danan ER, Sowerby C, Ullman KE, Ensrud K, Forte ML, Zerzan N, et al. Hormonal treatments
and vaginal moisturizers for genitourinary syndrome of menopause: A systematic review. Annals
of Internal Medicine. 2024;177(10):1400—1414.

6.Elbiss HM, Rafaqgat W, Khan KS. The effect of dynamic quadripolar radiofrequency on gen-
itourinary atrophy and sexual satisfaction: A systematic review and meta-analysis. Medicine
(Baltimore). 2022;101(40):€30960.

7.Farahat RA, Salamah HM, Mahmoud A, Hamouda E, Hashemy M, Hamouda H, et al. The
efficacy of oxytocin gel in postmenopausal women with vaginal atrophy: An updated systematic
review and meta-analysis.

8.Hafidh B, Baradwan S, Latifah HM, Gari A, Sabban H, Abduljabbar HH, et al. CO; laser therapy

for management of stress urinary incontinence in women: A systematic review and meta-analysis.

YT UNIVASSOURAS 235



Therapeutic Advances in Urology. 2023;15:17562872231210216.

9.Merlino L, D’Ovidio G, Matys V, Piccioni MG, Porpora MG, Senatori R, et al. Therapeutic choices
for genitourinary syndrome of menopause (GSM) in breast cancer survivors: A systematic review
and update. Pharmaceuticals (Basel). 2023;16(4):550.

10.Nik Hazlina NH, Norhayati MN, Shaiful Bahari I, Nik Muhammad Arif NA. Prevalence of
psychosomatic and genitourinary syndrome among menopausal women: A systematic review
and meta-analysis. Frontiers in Medicine (Lausanne). 2022;9:848202.

11.Pessoa LLMN, de Souza ATB, Sarmento ACA, Ferreira Costa AP, Kelly Dos Santos I, Pereira
de Azevedo E, et al. Laser therapy for genitourinary syndrome of menopause: Systematic review
and meta-analysis of randomized controlled trial. Revista Brasileira de Ginecologia e Obstetricia.
2024;46:e-rbgo38.

12.Porterfield L, Wur N, Delgado ZS, Syed F, Song A, Weller SC. Vaginal vitamin E for treatment
of genitourinary syndrome of menopause: A systematic review of randomized controlled trials.
Journal of Menopausal Medicine. 2022;28(1):9—16.

13.Prodromidou A, Zacharakis D, Athanasiou S, Kathopoulis N, Varthaliti A, Douligeris A, et al.
CO; laser versus sham control for the management of genitourinary syndrome of menopause:
A systematic review and meta-analysis of randomized controlled trials. Journal of Personalized
Medicine. 2023;13(12):1694.

14.Santos GML, Magalhdes AO, Teichmann PDV, Wender COM. Vaginal estrogen therapy for
treatment of menopausal genitourinary syndrome among breast cancer survivors: A systematic
review and meta-analysis. Revista Brasileira de Ginecologia e Obstetricia. 2025;47:e-rbgo46.
15.Serquiz N, Sarmento ACA, Almeida NR, Nobre ML, Medeiros KS, Oliveira R, et al. Laser and
radiofrequency for treating genitourinary syndrome of menopause in breast cancer survivors:
A systematic review and meta-analysis protocol. BMJ Open. 2023;13:€075841. BMC Women'’s
Health. 2023;23(1):494.

YW UNIVasSSOURAS 236



SINDROME POS-COVID-19 EM IDADE PEDIATRICA:
MANIFESTACOES SINTOMATICAS PERSISTENTES

Autores: Ana Julia Oliveira da Silva Suzanal, Maria Eduarda Pinheiro Alves
Gloérial; Ana Beatriz de Oliveira Bitaraes!; Clara Pinheiro Alves de Brito?;
Carlos Alberto Bhering?

1 Discentes da Universidade de Vassouras, Vassouras, RJ, Brasil.
2 Docente da Universidade de Vassouras, Vassouras, RJ, Brasil.

A COVID longa (CL) é definida pela REEUSP como uma condi¢ao multi-
facetada que afeta diferentes sistemas por meio de variados mecanismos
fisiopatolégicos, podendo surgir apos a fase aguda, independentemente
de ainfecgao ter sido sintomatica ou assintomatica. Os primeiros casos
de sindrome inflamatéria multissistémica pediatrica (SIM-P) associada
ao SARS-CoV-2 coincidiram com o pico de incidéncia da Covid-19 no
pais, principalmente com manifestacoes digestivas, febris e respirato-
rias. O objetivo deste estudo é avaliar as evidéncias cientificas sobre os
sintomas persistentes da CL na populacao pediatrica. Trata-se de uma
revisao de literatura baseada em artigos das bases de dados PubMed
e BVS. Foram utilizados os descritores de satide “post covid acute”,
“symptoms” e “children” com o operador booleano “and”. Os critérios
de inclusao abrangeram textos completos, publicados nos tltimos cinco
anos, em inglés, portugués ou espanhol, dos tipos ensaio clinico, ensaio
controlado randomizado e estudo observacional. Excluiram-se artigos
fora do tema ou duplicados. Apos a sele¢do, mantiveram- se 10 deles. Os
achados indicaram que a infeccao pelo SARS-CoV-2 é, em geral, assin-
tomatica ou sintomatica leve, com uma proporcao pequena de criancas
apresentando sintomas graves ou conjuntos de sinais e sintomas pos
infecciosos. Entretanto, ha relacao entre a presenca de comorbidades, a
modificacao do risco por esta infeccao e SIM-P na populacao pediatrica.
Nesse ambito, observa-se que comorbidades como obesidade, doencas
hematologicas, neoplasicas e doencas pulmonares cronicas apresentam
maior gravidade, e se mostram como maiores desencadeadoras para a
SIM-P. Nos EUA, um estudo comparou sintomas p6s-covid-19 e doencas
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respiratorias nao-COVID-19, a fim de identificar padroes sintomaticos
antes e depois das infecgoes. Nele, foi constatado que idade, doenca
respiratoria cronica e sintomas prévios aumentaram o risco de desen-
volver Sindrome P6s-Covid-19. Também constatou-se a relacao entre o
status de vacinacao das criancas e a CL. Além de reduzir as chances de
desenvolver a doenca aguda, a imunizacao também promove protecao
tardia e reduz sintomas persistentes. Em resumo, é possivel concluir
que a CL ocorre com menor frequéncia em criancas do que em adultos.
Quando ocorre, é predominante em pacientes de idade escolar com
manifestacdes digestivas, respiratérias e cefaleia. E importante observar
que os quadros leves podem ser facilmente confundidos com outras
IVAS, enquanto os mais graves podem levar ao estresse oxidativo dos
tecidos, com danos ao sistema cardiaco e cerebral.
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“criancas”
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As dermatoses vulvares compreendem doencas inflamatorias, infec-
ciosas e neoplasicas que afetam a vulva, como liquen escleroso, liquen
plano, dermatite de contato e infecgdes recorrentes. Essas condi¢oes
comprometem a qualidade de vida das pacientes e, muitas vezes, sao
subdiagnosticadas devido a fatores como estigmas, barreiras culturais
e despreparo dos profissionais. O diagnostico tardio e o manejo inade-
quado geram impactos fisicos, emocionais e psicossociais relevantes.
Diante disso, torna-se fundamental uma abordagem multidisciplinar,
que integre ginecologia, dermatologia, psicologia e fisioterapia pélvica,
além da participacao de infectologistas e oncologistas em casos especifi-
cos. Esse modelo de cuidado permite uma visao mais ampla da paciente,
promovendo acolhimento, adesdo ao tratamento e melhora clinica.
Servigos ambulatoriais com essa estrutura mostram resultados supe-
riores tanto nos desfechos clinicos quanto na satisfacao das pacientes.
Esta revisao de literatura buscou explorar a prevaléncia e os desafios
no diagnostico das dermatoses vulvares, bem como propor estratégias
praticas de abordagem integrada. Foram analisadas publicacoes entre
2010 e 2024 nas bases PubMed, SciELO e LILACS, utilizando os descri-
tores: vulvar dermatoses, multidisciplinary approach, lichen sclerosus
e quality of life. Foram incluidos artigos de revisao, consensos, estudos
observacionais e diretrizes de sociedades como a ISSVD. Os dados
apontaram que centros que adotam o cuidado compartilhado entre
especialistas obtém melhores resultados terapéuticos e maior adesao
das pacientes. Em ambulatorios universitarios, esse modelo mostrou-se
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eficaz para o diagnostico precoce e manejo adequado das lesoes, redu-
zindo sofrimento e favorecendo a satde sexual e reprodutiva. Conclui-se
que a atuacao multiprofissional é essencial para o enfrentamento das
dermatoses vulvares. Capacitar profissionais e estabelecer fluxos de
referéncia sio estratégias urgentes para romper com o subdiagndstico
e garantir cuidado integral e humanizado as mulheres.

Palavras-chave: Dermatose Vulvar; Abordagem Multidisciplinar; Saade
da Mulher; Liquen Escleroso; Qualidade de Vida.
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O bypass gastrico laparoscépico de Roux-en-Y é considerado o “padrao
ouro” para o tratamento cirurgico da obesidade cronica. Entretanto,
deficiéncias de vitaminas e micronutrientes sao encontradas apos a
realizacdo dessa cirurgia, podendo acarretar na desnutri¢ao severa.
Analisando a importancia desse assunto, foi realizada essa revisao bi-
bliografica cujo objetivo sera avaliar o desenvolvimento dos pacientes
apos a cirurgia e sugerir métodos eficazes de reposicao dos nutrientes
mal-absorvidos. Foi utilizado as bases de dados PubMed e Cochrane
com os descritores “bariatric surgery”, “malnutrition” e “treatments”
interligados pelo boleano “and”, sendo os artigos selecionados ensaios
clinicos dos tltimos cinco anos na lingua inglesa. Os critérios de exclusao
foram os livros e documentos, meta- analises, revisoes sistematicas e
artigos de contetido fora do tema. Ao final da triagem foram selecionados
3 estudos. Dentre os estudos observados, os mais relevantes aborda-
ram a deficiéncia de vitamina D, a otimizacao da suplementacao com
multivitaminicos e a diferenca de estado nutricional entre pacientes
que realizaram o Roux-en-Y padrao e o RYBG de membro de Roux
muito longo apos a cirurgia bariatrica. No ensaio clinico em relacao a
deficiéncia de vitamina D, foram selecionados 32 individuos, onde o
grupo controle recebeu 100.000 UI adicionais de ergocalciferol men-
salmente e o grupo intervencao recebeu suplemento de vitamina D de
nivel padrdo, ambos apo6s a cirurgia, observando que a dosagem mensal
de ergocalciferol diminuiu drasticamente os niveis de vitamina D na
maioria dos pacientes no pos-operatorio. Ja em relacao a deficiéncia de
micronutrientes, foi realizado um estudo entre 76 pacientes que recebe-
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ram o WLS Optimum 2.0 e 75 pacientes que receberam o Optimum 1.0,
ambos por 12 meses, constando que o grupo que recebeu Optimum 2.0
apresentou niveis séricos mais altos de fosfato, vitamina B6 e zinco e 0
grupo que recebeu Optimum 1.0 apresentou niveis maiores de MCV e
vitamina D. E o terceiro estudo comparou as deficiéncias de nutrientes
e vitaminas dos pacientes no RYGB padrao com um RYGB de membro
de Roux muito longo, percebendo que os pacientes submetidos a VLR-
L-RYGB tinham niveis significativamente mais baixos de célcio, ferro
e vitamina D em comparacao com aqueles submetidos a RYGB, mas
niveis mais altos de acido folico e sodio. Logo, a quantidade de casos
de desnutricdo apods essa cirurgia € alta, fazendo-se necessario o uso
de suplementos especializados para os pacientes, visando prevenir as
deficiéncias das maiorias das vitaminas e minerais.

Palavras-chave: Cirurgia bariatrica; desnutricao; suplementacao
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EFICACIA DO B-HIDROXI-B-METILBUTIRATO (HMB)
NA REDUCAO DA DEGRADACAO MUSCULAR EM PA-
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Pacientes criticos em UTI frequentemente sofrem de fraqueza mus-
cular adquirida (ICU-AW), impactando negativamente os desfechos
clinicos. Intervencoes nutricionais, como o B-hidroxi-p-metilbutirato
(HMB), um metabdlito da leucina com propriedades anticatabolicas,
sao investigadas. Esta revisao sistemaética objetiva avaliar a eficicia do
HMB na preservac¢ao da massa muscular e na melhora da funcio fisica
em pacientes criticamente enfermos. Metodologia Conduzimos uma
revisao sistematica e meta-analise PRISMA. A busca em bases eletro-
nicas (até Set/2025) incluiu ECRs sobre HMB vs controle em adultos
criticamente enfermos, tendo a mortalidade como desfecho primario.
A selecdo de estudos, avaliacdo de viés e meta-analise foram realizadas
por dois revisores. Resultados e discussao Nossa revisao sistematica
e meta-analise de 9 ECRs (489 pacientes totais) avaliou mortalidade,
massa muscular e funcdo fisica. Para o desfecho de mortalidade, em
5 estudos (321 pacientes), nao houve diferenca significativa entre os
grupos HMB e controle (RR = 0.96; IC 95% 0.44—2.08; P = 0.92),
com baixa heterogeneidade. Quanto a massa muscular, o HMB nao
demonstrou efeito significativo em sua preservacgao, abrangendo peso
corporal, IMC, espessura do quadriceps, area muscular esquelética e
perda muscular geral. Embora um estudo individual (Nakamura et al.,
2019) tenha apontado uma menor perda de volume muscular (11.4%
Vs 14.4%), essa diferenca nao foi estatisticamente significativa, e as
evidéncias confirmam a auséncia de inibicdo da perda muscular pelo
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HMB. A funcao fisica nao demonstrou melhorias substanciais com HMB,
sem beneficio na duracdo da ventilagdo mecanica ou tempo de perma-
néncia na UTI/hospital. A literatura corrobora que o HMB isolado nao
impacta significativamente a perda muscular ou a forca em pacientes
criticos, embora beneficios possam surgir em combinacao com treina-
mento de resisténcia. A auséncia de beneficio significativo é atribuida
a complexidade da doenca critica, heterogeneidade das populacoes,
severa inflamacao e hipercatabolismo, que podem sobrepujar os efeitos
isolados do HMB. Variacoes de dose, duracao e interacoes terapéuticas
contribuem para a limitacao Conclusao Em pacientes criticos, o HMB
nao beneficiou significativamente mortalidade/preservacao muscular,
diferentemente de outros grupos. O efeito isolado é limitado; combi-
nacoes (aminoacidos, treino resistido) podem potencializa-lo. Mais
estudos sdo necessarios para definir aplicabilidade e protocolos eficazes.

Palavras-chaves: -hidroxi--metilbutirato; critical illness; muscle
mass; mortality

Referéncias:

1.Ren Y, Gao YB, Yu DX, Huang HB. Beta-hydroxy-beta-methyl butyrate supplementation in
critically ill patients: a systematic review and meta- analysis of randomized controlled trials.
Front Nutr. 2025;12:1505797. doi: 10.3389/fnut.2025.1505797

2.Nakamura K, Kihata A, Naraba H, Kanda N, Takahashi Y, Sonoo T, Hashimoto H, Morimura
N. f-Hydroxy-p-methylbutyrate, Arginine, and Glutamine Complex on Muscle Volume Loss in
Critically Ill Patients: A Randomized Control Trial. JPEN J Parenter Enteral Nutr. 2019;00(0):1-
8. doi: 10.1002/jpen.1607

3.De Rosa S, Rauseo M, Umbrello M, Lassola S, Battaglini D. Potential Benefits of Medical Nutrition
Therapy for Timely Ventilator Weaning in the Critically Ill. Anesthesiology. 2025;143:737-49.
doi: 10.1097/ALN.0000000000005557

4.Bear DE, Langan A, Dimidi E, Wandrag L, Harridge SD, Hart N, et al. §- Hydroxy-p-methyl-
butyrate and its impact on skeletal muscle mass and physical function in clinical practice: a sys-
tematic review and meta- analysis. Am J Clin Nutr. 2019;109:1119—32. doi: 10.1093/ajen/nqy373
5.Wu TT, Chen QL, Lin XX, Xu ML, Chen XX, Luo CJ, et al. Effects of a multilevel intervention of
resistance training with or without beta-hydroxy- beta-methylbutyrate in medical ICU patients

YT UNIVASSOURAS 246



during entire hospitalisation: A four-arm multicentre randomised controlled trial. Crit Care.

2023;27:493. doi: 10.1186/513054-023-04698-x

TP UNIVaSSOURaS 247



CANCER DE OVARIO: PAPEL DOS INIBIDORES DE PARP
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Entre as alteragdes genéticas associadas ao cancer de ovario, destacam-se
as mutacoes nos genes BRCA1 e BRCA2, que comprometem os meca-
nismos de reparo do DNA por recombinacao homologa. Nesse contexto,
os inibidores da poli (ADP-ribose) polimerase (PARP) emergiram como
uma estratégia terapéutica direcionada, capazes de induzir morte celular
seletiva em células tumorais com deficiéncia nesse mecanismo 1. Este
estudo teve como objetivo, avaliar a eficacia clinica dos inibidores de
PARP no tratamento da neoplasia de ovario em pacientes portadores
de mutacoes nos genes BRCA. Trata-se de uma revisao sistematica da
literatura. A busca foi conduzida nas bases de dados PubMed, Biblioteca
Virtual em Saide (BVS) e SciELO, utilizando descritores controlados e
palavras-chave relacionadas a “cancer de ovario”; “inibidores de PARP”
e “mutacdes BRCA”;. Foram incluidos artigos publicados entre 2020 e
2025, disponiveis em inglés, portugués ou espanhol, que abordassem
ensaios clinicos randomizados e ensaios clinicos controlados publica-
dos entre 2020 e 2025. Estudos incompletos, duplicados ou que nao
apresentavam resultados relevantes foram excluidos. A anélise de
elegibilidade foi realizada por dois revisores independentes, e divergén-
cias foram resolvidas por consenso. A sintese dos estudos evidenciou
que inibidores de PARP, como olaparibe, niraparibe e rucaparibe,
promoveram aumento significativo na sobrevida livre de progressao
(SLP) em comparacao ao placebo, especialmente em pacientes com
mutacoes BRCA germinativas ou somaticas. Ensaios clinicos de fase
ITI, como SOLO-1 e PRIMA, confirmaram a eficacia desses agentes
como terapia de manutencdo apos resposta a quimioterapia a base de
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platina. Entretanto, efeitos adversos como fadiga, nauseas, anemia e
trombocitopenia foram comuns, embora manejaveis na maioria dos
casos. Os dados também indicaram que o beneficio terapéutico é mais
pronunciado em pacientes com deficiéncia de recombinagao homologa,
mesmo sem mutagdes BRCA, reforcando o papel da testagem gendmica
ampliada. Foi concluido entao, que os inibidores de PARP representam
uma importante inovacao no manejo do cancer de ovario associado a
mutacdes BRCA, proporcionando ganhos clinicos relevantes em so-
brevida livre de progressao e qualidade de vida. No entanto, a selecao
criteriosa das pacientes, baseada em perfis genéticos e moleculares, é
essencial para maximizar os beneficios. Mais estudos de longo prazo
s20 necessarios para avaliar o impacto na sobrevida global e explorar
combinacoes terapéuticas com outros agentes antineoplasicos.

Palavras-chaves: Cancer de ovario, Inibidores de Poli (ADP-Ribose)
Polimerases, Proteina BRCA, Mutacao.
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A covid-19 teve papel importante no agravamento da satide mental em
criancas em ambito mundial, afetando diretamente a rotina familiar.
Diante disso, buscou-se aprofundar os efeitos da pandemia sobre esse
grupo etario. A pesquisa foi realizada nas bases de dados PUBMED
e BVS, considerando publicacées do tltimo ano. Foram utilizados
como descritores: pandemic, children, mental health e COVID-19. Os
critérios de inclusao foram artigos com faixa etaria entre 6 a 12 anos,
em lingua inglesa e portuguesa, e revisao sistematica. Foram excluidos
trabalhos fora desse recorte etario e relatos de caso. Apds a busca, 15
artigos foram selecionados para analise. Os principais achados foram
divididos em trés momentos: (1) adaptagdo comportamental inicial,
marcada pelo isolamento, privacao de contato social e mudancas esco-
lares; (2) apropriacao da vida remota, com exacerbacao de patologias
pré-existentes e aumento de sintomas de ansiedade e depressao; e (3)
ressocializacdo, que representou agravante para transtornos mentais
diante do isolamento prolongado. Um dos estudos destacou prevaléncias
elevadas de irritabilidade (73,2%), raiva (51,3%), ansiedade (49,5%) e
depressao (63,8%). Além disso, outros trabalhos relataram a associagao
entre estresse parental e impactos na satide mental infantil. Diante dos
achados, destaca-se a importancia do suporte de equipes multiprofis-
sionais, incluindo médicos, enfermeiros e psicologos para atender as
necessidades em satide mental desse grupo vulneravel. Estratégias
de satude puablica também sao fundamentais para que efeitos sejam
identificados precocemente e tratados adequadamente. Observou-se
ainda que a maioria dos artigos nao se aprofunda no tema devido a
recente finalizacao do periodo pandémico, ressaltando a necessidade

\z/] 251



de novas pesquisas para maior compreensao e melhor direcionamento
das intervencoes.

» «

Palavras-chave: “pandemia”, “satide mental” e “criancas”.
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Nos ultimos anos, as redes sociais tornaram-se ferramentas importantes
na comunicac¢ao em saude, sendo utilizadas por médicos e estudantes
para divulgar ciéncia, promover saude e construir autoridade profis-
sional. Embora apresentem potencial educativo e ampliem o acesso a
informacao baseada em evidéncias, também geram preocupacoes quanto
a mercantilizacao da medicina e a banalizacao de contetidos técnicos.
Neste contexto, é essencial refletir sobre os limites éticos e o impacto
dessas plataformas na formacao e atuacao profissional. O objetivo do
trabalho é analisar os impactos da integracao entre informatica em
sadde e redes sociais na vigilancia e promocao da saude publica, com
foco em evidéncias sobre o uso de plataformas digitais como suporte
aos sistemas tradicionais. Os descritores “social media”, “public health”
e “health informatics” foram usados na busca, combinados com o ope-
rador booleano “AND”. As bases de dados PubMed e SciELO foram
consultadas. Os critérios de inclusao utilizados foram: artigos publicados
na ultima década (2014 a 2024) nos idiomas portugués, inglés ou espa-
nhol, com texto completo acessivel gratuitamente, e que oferecessem
uma abordagem quantitativa, analitica, descritivas ou comparativa.
Incluiram-se pesquisas observatorias, estudos comparativos entre redes
sociais e sistemas convencionais de vigilancia, bem como artigos que
utilizassem modelos preditivos ou métodos estatisticos validados. Os
seguintes critérios foram utilizados para exclusao: artigos duplicados,
estudos que nao abordavam a vigilancia em satide publica. Dessa ma-
neira, apos a aplicacao de tais critérios, restaram 15 artigos para serem
lidos na integra e avaliados. De acordo com os trabalhos revisados, a
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utilizacao de redes sociais com IA (Inteligéncia Artificial) e PLN ajuda
a prever surtos, monitorar percepc¢oes e combater fake news em satide
publica. Apesar das limitacoes, elas devem complementar a vigilancia
tradicional, com investimentos em tecnologias publicas e ética no uso
de dados. Conclui-se que o uso das redes sociais e IA pelos meios de
saude trazem informacoes de forma agil e substancial, permitindo
que a populacgao se beneficie. Sendo assim, necessario o controle da
mesma para nao permitir a criacao de conteiidos enganosos e/ou um
surto populacional exagerado. Além disso, o sistema de satide também
se beneficia pelos dados oferecidos pela populagao, utilizando-os para
monitoramento de dados e vigilancia epidemioldgica.

» «
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Introducao: A musicoterapia tem ganhado destaque como intervencao
complementar na reabilitacdo de pacientes com doencas neurologicas.
Evidéncias indicam que estimulos musicais podem modular areas
cerebrais envolvidas na linguagem, memoria e humor, favorecendo
a plasticidade neural. Em condi¢des como AVC, deméncia e afasia, a
musica revela-se na recuperacao da comunicacao e melhora da quali-
dade de vida, sendo uma ferramenta terapéutica promissora na pra-
tica clinica. Objetivos: Analisar a contribui¢do da musicoterapia no
processo de reabilitacao de pacientes com doencgas neurologicas.Me-
todologia: Trata-se de uma revisao sistematica de literatura realizada
nas bases de dados PubMed, Medline e Lilacs, a partir da estratégia
P.I.C.O. Os artigos foram selecionados com base no método PRISMA.
Os descritores utilizados foram “Music Therapy”, “Rehabilitation”,
“Patients”, associados ao operador booleano “AND”. Foram incluidos
ensaios clinicos, ensaios controlados randomizados e ensaios clinicos
controlados, nos idiomas portugués, inglés e espanhol, publicados nos
ultimos 5 anos. Foram excluidos artigos sem acesso ao texto completo
e revisOes narrativas. Resultados e discussao: Foram selecionados 8
estudos, nos quais demonstraram que a musicoterapia, especialmente
em abordagens ativas como o canto, promove melhora significativa na
linguagem, cognicao e aspectos emocionais de pacientes com distirbios
neurologicos, como afasia, deméncia e AVC. Os estudos relataram boa
adesao e auséncia de efeitos adversos relevantes. Apesar dos resulta-
dos positivos, a diversidade metodologica entre os estudos destaca a
necessidade de protocolos mais padronizados e amostras maiores para
fortalecer a evidéncia cientifica. Conclusdo: A musicoterapia é uma
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intervencao promissora na reabilitacao de pacientes com disturbios
neurologicos, contribuindo para a melhora da funcao cognitiva, lin-
guagem, humor e engajamento social. As abordagens que envolvem
o uso ativo da musica, como o canto terapéutico, parecem potencia-
lizar os efeitos benéficos, especialmente em pacientes com afasia ou
deméncia. Embora os achados apontem para um impacto positivo e
seguro, sao necessarios mais estudos clinicos com amostras robustas
e protocolos padronizados para consolidar sua aplicaciao na pratica
clinica neurologica.
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