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Carta ao Editor

Inacio de Barros Melo Neto

Prezado Editor,

E uma grande satisfacdo apresentar o volume 12 da nossa Revista Anais da Faculdade
de Medicina de Olinda (AFMO). Esse numero, em especial, tem um enorme significado
para nos, pois marca o inicio da celebragao dos 10 anos da nossa faculdade e nos traz
na mente e coragao as lembrangas dos desafios, a coragem de enfrenta-los e a alegria
de compartilhar tantas conquistas na nossa primeira década.

Este ano, celebramos também cinco anos do Programa de Desenvolvimento Institu-
cional da Iniciagao Cientifica (PRODIIC), o qual fomenta a produgdo do conhecimento
e propicia aos nossos estudantes a sua formacdo em bases cientificas solidas. Para
celebrar, tivemos a oportunidade de receber a diretora cientifica da Fundacao de Ampa-
ro a Pesquisa do Estado de Pernambuco, Profa. Dra. Helen Jamil Khoury, que refletiu
conosco sobre “a ciéncia e o desenvolvimento: o caso de Pernambuco”. Nao podemos
deixar de registrar que em apenas cinco anos o numero de trabalhos submetidos saltou
de oito em 2019 para 63 em 2024 — um aumento de quase 80%. Tal fato reforga nosso
sentimento de estarmos no rumo certo ao investir na producgao cientifica da nossa facul-
dade, apoiando nossos pesquisadores e estudantes.

Em adicdo, nossa revista recebeu novas tecnologias, oferecendo aos seus avaliadores
treinamento e uma ferramenta que auxilia a analise dos artigos submetidos, agilizando
o processo editorial. Foi realizado o 1° encontro dos avaliadores da Revista AFMO, que
propiciou um momento de integragao, formagao e debates entre aqueles que sao res-
ponsaveis pela qualidade do que é publicado: corpo editorial e avaliadores. Além disso,
a nova capa da revista e os preparativos para o proximo ano foram apresentados.

Nao podemos deixar de ressaltar que entre os eixos de producgao cientifica esta o pro-
cesso de internacionalizacdo e o dominio de outra lingua, que é fundamental — em
especial a lingua inglesa. Nesse sentido, a Revista AFMO segue sua trajetoria bilingue
e, para reforcar esse componente, deve-se destacar o papel do Faculdade de Medicina
de Olinda (FMO) Global Office. Neste semestre, este certificou os primeiros estudantes
participantes de cursos presenciais de inglés; coordenou as olimpiadas de inglés nas
férias que premiou estudantes, docentes e funcionarios na medida que se disputaram
o0 maior numero de atividades corretas em inglés realizadas nas férias; e ainda langou
o projeto embaixadores do FMO Global, que certifica estudantes que possuem nivel de
exceléncia no dominio da lingua inglesa. Essas ac¢des fortalecem esse importante pilar
para produg¢ao do conhecimento.

Como grande apoteose para um ano tao especial, realizamos o nosso Il Congresso
Internacional de Saude da Faculdade de Medicina (CISFMO), que chegou a sua ter-
ceira edicdo dentro de um processo de internacionalizac&o, tendo dois convidados in-
ternacionais: Prof. Dr. Anténio Coca (Espanha) e o Prof. Dr. Joaquim Spinoza (Estados
Unidos da América). Com mais de 500 inscritos, conferéncias, painéis e minicursos, o



CISFMO bateu um recorde com mais de 140 trabalhos cientificos inscritos. De for-
ma pioneira, foi realizado o FMO Health Innovation-StartupMed Challenge, que pro-
piciou um desafio levando mais de uma centena de estudantes a uma competicao
para dar solucdes de problemas reais enfrentados por gestores do Sistema Unico
de Saude. O Il CISFMO também sediou o 1° Workshop Internacional sobre Sin-
drome de Down, que juntou sugestdes e apontamentos para construgcéo da agenda
de pesquisa do Instituto Maria Alcoforado de Barros Melo (Instituto Maria), no qual
reuniram-se pesquisadores da FMO, especialistas convidados, organizagées nao
governamentais e estudantes.

Todo esse relato demonstra o conjunto de ag¢des importantes que a FMO tem feito
para cumprir sua missdo de formacao de exceléncia. Além de se destacar no ce-
nario nacional, caminha a passos largos para consolidar sua inser¢ado no cenario
internacional, agregando a visao critica e humanistica ja vivenciada pelos seus es-
tudantes — uma visdo de mundo ampla, criando uma atmosfera propicia para pen-
sar solugdes para problemas locais com a visao global.
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Artigo Original

Caracteristicas epidemioldégicas, assistenciais

e distribuicao espacial dos 6bitos por sifilis
congénita

Epidemiological and care characteristics and spatial
distribution of deaths due to congenital syphilis

Isabelly AlImeida Calazans’ Amanda Priscila de Santana Cabral Silva?

Conceicao Maria de Oliveira®

' Secretaria de Saude do Recife. Recife, Pernambuco, Brasil.

2 Universidade Federal de Pernambuco. Vitéria de Santo Antao, Pernambuco, Brasil.

Resumo

Objetivo: Descrever as caracteristicas epidemioldgicas e assistenciais
e a distribuicdo espacial dos 6bitos por sifilis congénita (SC). Métodos:
Estudo misto, ecoldgico e descritivo com abordagem quantitativa. Foram
analisados todos os registros no Sistema de Informagéo sobre Mortalidade
de 6bitos fetais e infantis por SC em parturientes residentes no Recife-PE
ocorridos entre 2013 e 2017, assim como suas fichas de investigagao e fi-
chas sintese. Os coeficientes de mortalidade foram calculados, bem como
a frequéncia relativa e absoluta. Para a analise espacial, foram sobrepos-
tas as camadas de distritos sanitarios, as areas atendidas pela Estratégia
de Saude da Familia e as residéncias dos 6bitos estudados, e foi adotado
o estimador de densidade de Kernel. Resultados: Constatou-se a ocor-
réncia de 2.437 obitos, sendo 1.119 (45,9%) fetais e 1.318 (54,1%) infan-
tis. Dos Obitos analisados, 198 (8,1%) foram por SC, sendo 173 (87,4%)
fetais e 25 (12,6%) infantis. O coeficiente médio de mortalidade fetal foi
de 9,7 por 1.000 nascimentos, e o infantil foi de 11,5 por 1.000 nascidos
vivos. Ja o coeficiente médio de mortalidade fetal por SC foi de 1,5 por
1.000 nascimentos, e o infantil foi de 0,2 por 1.000 nascidos vivos. Para os
obitos por SC ocorridos em 2017 (35), verificou-se que 27 (77,1%) rece-
beram assisténcia ao pré-natal, sendo que, desses, 14 (51,8%) so tiveram
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Calazans IA, Silva APSC, Oliveira CM.

o inicio da assisténcia ao pré-natal no 2° trimestre da gestagdo. No mapeamento, observou-se
aglomerados de 6bitos na maioria dos distritos sanitarios e que esses estao concentrados em
areas atendidas pela Estratégia de Saude da Familia. Conclusao: A persisténcia da mortalidade
por SC esta relacionada a qualidade da assisténcia ao pré-natal, o que aponta fragilidades na
atuagao e na organizagao das equipes.

Palavras-chave: Sifilis congénita; Cuidado pré-natal; Mortalidade fetal; Mortalidade infantil; Ana-
lise espacial.

Abstract

Objective: To describe the epidemiological and care characteristics and investigate the spatial
distribution of deaths due to congenital syphilis (CS). Methods: A descriptive and mixed study
with a quantitative and ecological approach was conducted. The investigation and summary re-
cords of fetal and infant deaths due to CS registered in the Mortality Information System of Recife
between 2013 and 2017 were analyzed. Mortality rates and relative and absolute frequencies
were calculated. For spatial analysis, the health districts, areas covered by the Family Health
Strategy (FHS), and place of the deaths were superimposed; the kernel density estimator was ad-
opted. Results: A total of 2,437 deaths were found: 1,119 (45.9%) were fetal, and 1,318 (54.1%)
were infant. Only 198 (8.1%) of the deaths were due to CS, of which 173 (87.4%) were fetal and
25 (12.6%) were infant. The mean fetal and infant mortality rates were 9.7 and 11.5 per 1,000
live births, respectively. In contrast, the mean fetal and infant mortality rates related to CS were
1.5 and 0.2 per 1,000 live births, respectively. A total of 27 (77.1%) out of 35 deaths due to CS in
2017 received prenatal care; of these, 14 (51.8%) started in the second trimester of pregnancy.
The mapping showed clusters of deaths in most health districts of areas covered by the FHS.
Conclusion: The mortality due to CS is associated with the quality of prenatal care, indicating
weaknesses in the performance and organization of healthcare teams.

Keywords: Congenital syphilis; Child mortality; Fetal mortality; Prenatal care; Spatial analysis.

INTRODUCAO

A sifilis congénita (SC) constitui um problema para a saude publica mundial. Essa doenga
resulta da transmissdo hematogénica do Treponema pallidum da gestante infectada nao tratada
ou tratada inadequadamente ao seu concepto por via transplacentaria. Pode ser transmitida em
qualquer fase da gestacao e, no mundo, é responsavel por cerca de 40% da taxa de mortalida-
de perinatal, 25% da natimortalidade e 14% dos 6bitos neonatais’. A transmissao vertical do T.
pallidum é totalmente evitavel, desde que a gestante receba diagndstico precoce e tratamento
adequado, tendo o pré-natal um papel fundamental na redugao dos desfechos negativos relacio-
nados a doencga?.

An Fac Med Olinda. Olinda, 2024; 1(12):8
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Um estudo de avaliagdo da assisténcia pré-natal na prevencdo da SC apontou que o
inicio tardio do pré-natal, as dificuldades no diagnéstico da sifilis durante a gravidez, a falha no
tratamento da gestante e do parceiro e a auséncia de orientagdo sobre a doenga e sua preven-
cao sao indicativos de lacunas na atencao prestada. Esses fatores reforcam a compreensao de
qgue a transmisséao da sifilis materna ao concepto consiste em um evento sentinela da qualidade
da assisténcia realizada durante o pré-natal®.

Para ser considerada satisfatoria, a atengéo a gestante deve ter no minimo seis consultas
pré-natais, tendo inicio ainda no 1° trimestre de gravidez, com realizagdo de todos os exames re-
comendados. Entre esses, deve estar incluida a testagem para a detecg¢ao de sifilis no 1° e no 3°
trimestre gestacional, assim como no momento de admissao para o parto*. A rede de atengao a
saude disponibiliza os meios de intervencéo para o controle da doenga, mas fatores socioeconé-
micos, politicos e individuais podem dificultar o acesso da populagao, favorecendo a ocorréncia
de casos em grupos com maior vulnerabilidade® ®.

Estudos apontam que os fatores de risco da SC estao associados a baixa renda, menor
grau de escolaridade, abuso de drogas e histérico de infecgdes sexualmente transmissiveis.
Além disso, a falta de apoio do parceiro na gravidez e a incidéncia de maes solo com multiplos
parceiros e/ou gestagdes nao planejadas dificultam o acesso ao pré-natal adequado, o que au-
menta a propensao ao desfecho negativo da infecgdo. Em razao dessa vulnerabilidade, essas
gestantes tendem a um inicio tardio do acompanhamento pré-natal e a um menor numero de
consultas, diminuindo a chance de rastreamento da sifilis no 1° trimestre da gravidez’-°.

Para elaborar estratégias de intervengao contra a sifilis congénita, secretarias de saude
tém adotado técnicas de analise espacial com geoprocessamento para compreender os feno-
menos relacionados a dinamica da doenga no territério. A analise da distribuicdo das variaveis
no espacgo e no tempo possibilita verificar a ocorréncia de um padrao espacial da doencga, assim
como dos servigos de saude e do ambiente nele inserido. Essas informacgdes possibilitam o ma-
peamento das doengas e a detecgao aglomerados, identificando potenciais areas de risco, de
modo a orientar a alocagao de recursos e estabelecer novos grupos-alvos para intervengao® .

O objetivo deste estudo foi descrever as caracteristicas epidemioldgicas e assistenciais e
a distribuicao espacial dos ébitos por SC em Recife, Pernambuco, ocorridos no periodo de 2013
a 2017.

METODOS

Tratou-se de um estudo misto, ecoldgico e descritivo com abordagem quantitativa, rea-
lizado na cidade do Recife, Pernambuco, localizada na regidao Nordeste do Brasil. A metrépole
possui area de 218,435 km?, com 1.637.834habitantes distribuidos em 94 bairros, divididos em
oito distritos sanitarios. A cobertura populacional estimada para a atengao primaria na cidade &

An Fac Med Olinda. Olinda, 2024; 1(12):8
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de 73%. Equipes da Estratégia de Saude da Familia (ESF) e agentes comunitarios de saude
atingem abrangéncia de 58% e 14,5%, respectivamente. A rede especializada é formada por 18
maternidades, sendo quatro sob a geréncia da Secretaria de Saude do Recife’?.

Foram estudados todos os obitos fetais e infantis por SC de residentes da cidade ocorridos
no periodo de 2013 a 2017. Os dados utilizados foram provenientes do Sistema de Informagao
sobre Mortalidade (SIM). Especificamente para o ano de 2017, além do SIM, a ficha confidencial
de investigacéo e a ficha sintese também foram utilizadas como fontes de dados, ambas aplica-
das como instrumento da vigilancia do ébito fetal e infantil. Os dados obtidos nessas fichas possi-
bilitam a caracterizagao da assisténcia prestada durante o pré-natal, o nascimento e a ocorréncia
dos obitos. A pesquisa s6 analisou fichas até 2017 porque esse foi o ultimo ano com dados dos
obitos ja encerrados na época da realizagao da pesquisa. No SIM, foram estudadas as variaveis
referentes a mée, a gestagéo, ao parto e a crianga, esta ultima apenas para os obitos infantis.

Para processamento e analise dos dados obtidos no SIM, foram utilizados os programas
TabWin e Excel® 2013. Para coleta de dados oriundos da ficha confidencial de investigagao e
sintese foi criado um banco de dados usando o software Epinfo, versao 7.2.3.1. No que se refere
a caracterizagao dos o6bitos, foram calculados os coeficientes de mortalidade fetal, infantil e peri-
natal totais (soma dos ébitos fetais com 22 semanas de gestagédo ou mais e de dbitos de criangas
de 0 a 6 dias completos de vida) e por causa basica SC, além das frequéncias absoluta e relativa.

Para analise espacial, foram utilizadas as bases cartograficas dos distritos sanitarios e da
cobertura da ESF. As residéncias dos 6bitos fetais e infantis por SC foram georreferenciadas com
o software Google Earth Pro; a partir das coordenadas geograficas e utilizando o software Qgis
2.18, foi possivel aplicar o estimador de densidade kernel.

O referido estimador é adequado para a pesquisa por produzir mapas de superficies con-
tinuas e fornecer estimativas da intensidade das ocorréncias em toda a area analisada. Essas
estimativas independem de limites administrativos e levam em consideragdo a quantidade de
ocorréncias dentro de raios de abrangéncia definidos, atribuindo maior peso aos pontos mais
préximos e reduzindo a importancia dos pontos mais afastados.

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos do Instituto
de Medicina Integral Professor Fernando Figueira, conforme o parecer numero 3285689.

RESULTADOS

No periodo estudado, foram registrados 2.437 6bitos: 1.119 (45,9%) fetais e 1.318 (54,1%)
infantis. Desses, 198 (8,1%) foram por SC, sendo 173 (87,4%) fetais e 25 (12,6%) infantis. O
coeficiente médio de mortalidade fetal foi de 9,7 por 1.000 nascimentos, e o infantil foi de 11,5
por 1.000 nascidos vivos. Ja o coeficiente médio de mortalidade fetal por SC foi de 1,5 por 1.000
nascimentos, e o infantil foi de 0,2 por 1.000 nascidos vivos (Tabela 1).
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Tabela 1. Coeficiente de mortalidade fetal, infantil, perinatal e por sifilis congénita
segundo o ano do evento. Recife, Pernambuco, Brasil, 2013 a 2017

2013 235 10,0 36 1,5 288 12,4
2014 228 9,6 32 1,3 280 12,0
2015 221 9,2 34 1,4 248 10,5
2016 219 10,1 38 1,7 255 12,0 0,4 328 15,2 41 1,9
2017 216 9,4 33 1,4 247 11,0 0,1 329 14,3 29 1,3
Total 1119 9,7 173 1,5 1318 11,5 25 0,2 1691 14,6 185 1,6

Nota: Coeficiente de mortalidade fetal e perinatal por 1.000 nascimentos totais;
coeficiente de mortalidade infantil por 1.000 nascidos vivos.
CM-= coeficiente de mortalidade; SC= sifilis congénita.

0,3 354 15,1 42 1,8
0,2 348 14,7 33 1,4
0,1 332 13.9 33 1,4

N o© N O ©

Com relagdo a mortalidade perinatal, foram registrados 1.691 &bitos, dos quais 185
(10,9%) foram por SC. O coeficiente de mortalidade perinatal (CMP) médio foi 14,6 por 1.000
nascimentos, e o CMP médio por SC foi de 1,6 por 1.000 nascimentos (Tabela 1).

Verificou-se que a maioria dos 6bitos perinatais por SC ocorreram em gestacdes de mées
com idade entre 20 a 34 anos (108; 58,3%). Com relagéo a escolaridade, mais da metade dos
Obitos (143; 77,3%) foram relacionadas as maes com ensino médio completo e que nao pos-
suiam renda de nenhum tipo (140; 75,7%). Entretanto, no que se refere ao CMP, foi observado
maior risco de ocorrer 6bito por SC em gestagdes de maes com idade inferior a 20 anos (3,4 por
1.000 nascimentos), com ensino médio completo (2,3 por 1.000 nascimentos) e sem renda (2,2
por 1.000 nascimentos) (Tabela 2).

Tabela 2. Perfil sociodemografico, epidemioldgico, clinico e assistencial dos dbitos
perinatais por sifilis congénita. Recife, Pernambuco, Brasil, 2013 a 2017

Faixa etaria mae

Até 19 anos 63 34,0 3,4
20 a 34 anos 108 58,3 1,3
35 e + anos 14 7,5 1,4
Escolaridade mae

Sem escolaridade 0 - -

Ensino fundamental | (1° a 4° série) 7 3,8 1,4
Ensino fundamental Il (5° a 8° série) 27 14,6 1,0
Ensino médio completo 143 77,3 2,3
Ensino superior completo 2 1,1 0,1
Ignorado 6 3,2 -
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Ocupacao

Com remuneracao 41 22,2 0,7

Sem remuneracgao 140 75,7 2,3

Ignorado 4 2,1 -
Histéria de gestagao anterior* (")

Nascidos vivos 124 67,0 -

Perdas fetais e abortos 104 56,2 -

Ignorado 2 1,0 -
Semanas de gestagao

Prematuro (<37 semanas) 166 89,7 11,8

Nao prematuro (37 semanas e +) 19 10,3 0,2
Tipo de gravidez

Unica 181 97,8 1,6

Dupla 4 2,2 1,6
Tipo de parto

Vaginal 168 90,8 3,1

Cesareo 15 8,1 0,2

Ignorado 2 1,1 -
Sexo da crianga

Masculino 95 51,3 1,6

Feminino 87 43,8 1,5

Ignorado 3 1,5 -
Ragal/cor da crianga™* (")

N&o negros (branca) 1 4,7 -

Negros (pretos e pardos) 17 81,0 -

Ignorado 3 16,0 -
Peso ao nascer

Baixo peso (<2500 g) 148 80,0 15,0

Nao baixo peso (>2500 g) 34 18,4 0,3

Ignorado 3 1,6 -

*Para calculo do coeficiente foram excluidas as variaveis ignoradas.
**Variavel com mais de uma resposta.
***Apenas para 6bitos infantis.
(*)Para essa variavel nao foi calculado coeficiente de mortalidade perinatal.

As variaveis relacionadas a gestagdo apontaram que, do total de obitos perinatais por
SC, mais da metade das maes (104; 56,2%) apresentavam histérico de perdas fetais e abortos.
Constatou-se predominio dos ébitos perinatais por SC de prematuros (166; 89,7% e CMP de
11,8 por 1.000 nascimentos), de gravidez unica (181; 97,8% e CMP de 1,6 por 1.000 nascimen-
tos) e de parto vaginal (168; 90,8% e CMP de 3,1 por 1.000 nascimentos). Destaca-se que 95
(51,3%) obitos por SC foram de criangas do sexo masculino, com baixo peso ao nascer (148;
80,0%), perfazendo CMP de 15,0 mortes por 1.000 nascimentos. Além disso, 17 (81,0%) obitos
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infantis foram de nascidos de raga/cor negra (preta e parda) (Tabela 2).

Quanto a analise da assisténcia ao pré-natal, ao nascimento e a ocorréncia dos 35 obi-
tos fetais e infantis por SC do ano de 2017, observou-se que 27 (77,1%) gestantes realizaram
o pré-natal. Dessas, 14 (51,8%) iniciaram o pré-natal no 2° trimestre de gestagéo, e 23 (85,1%)
tiveram a assisténcia em Unidade Basica de Saude na modalidade ESF. Além disso, mais da me-
tade das mulheres (23; 85,2%) fez menos de 6 consultas de pré-natal durante toda a gestagao
(Tabela 3).

Dentre as gestantes que efetuaram o pré-natal, 7 (25,9%) realizaram o exame para sifilis
e 6 (22,2%) nao fizeram nenhum exame. Entretanto, as fichas de investigacao e de sintese de 14
(51,9%) 6bitos nao apresentavam registro da realizagao do exame para sifilis, e 20 (74,1%) nao
continham informacdes quanto a visita do agente comunitario de saude (Tabela 3).

No que se refere aos dados do nascimento, observou-se que todos aconteceram em hos-
pital/maternidade, sendo 33 (94,3%) em estabelecimento publico de saude, 30 (85,7%) prematu-
ros e 33 (94,3%) provenientes de gestagao unica. Além disso, em 30 (85,7%), a via do parto foi
vaginal e 100% realizaram a testagem rapida para sifilis (Tabela 3).
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Tabela 3. Caracteristicas da assisténcia ao pré-natal, nascimento e ocorréncia dos
Obitos fetais e infantis por sifilis congénita. Recife, Pernambuco, Brasil, 2017

Realizagdo de pré-natal

Sim 27 77,1
Nao 8 22,9
Inicio do pré-natal
1° trimestre 8 29,6
2° trimestre 14 51,8
3° trimestre 4 14,8
Ignorado 1 3,7
Estabelecimento onde fez o pré-natal
ESF 23 85,1
g Unidade pré-natal de alto risco 1 3,7
= Mais de um local 1 3,7
E’ Ignorado 2 7.4
N° de consultas realizadas
<6 23 85,2
>6 4 14,8
Realizagdo de exame para sifilis
Sim 7 25,9
Nao 6 22,2
Ignorado 14 51,9
Recebeu visita ACS durante a gestagao
Sim 7 25,9
Ignorado 20 741
Local de nascimento
Hospital/maternidade 35 100,0
Outros estabelecimentos de saude 0 -
Idade gestacional
Prematuro (<37 semanas) 30 85,7
N&o prematuro (37 semanas e +) 4 11,4
Ignorado 1 2,8
o Tipo de gravidez
S Unica 33 94,3
E Dupla 2 5,7
§ Realizagédo de TR sifilis na maternidade
Z Sim 35 100,0
Nao 0 -
Tipo de parto
Normal 30 85,7
Cesareo 5 14,3
Tempo permanéncia do RN maternidade*
28 dias e mais 1 50,0
Ignorado 1 50,0
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Local de ocorréncia do Obito

.g Hospital/maternidade 35 100,0

& 2 Outros estabelecimentos de saude 0 -

58 Tipo de estabelecimento

S Pablico 33 94,3
Privado/conveniado 2 57

*Casos de 6bito infantil.
TR- Testagem rapida.

RN- Recém-nascido.

Embora seja observada a distribuicao dos 6bitos fetais e infantis por SC por toda a exten-
sao territorial do Recife, percebe-se maior densidade de 6bitos na contiguidade dos Distritos Sa-
nitarios (DS) Il e VII, localizados ao norte do municipio. Foram identificados clusters de 6bitos no
DS |, na regiao central da cidade, que é predominantemente comercial e tem menor densidade
demografica, mas onde reside uma populagdo em maior vulnerabilidade social. Nos DS V (oeste)
e VI (sul), de maior densidade populacional, foram reveladas concentragbes de residéncias com
Obitos pela infecgao, principalmente em regides de maior caréncia socioeconémica. Destaca-se
que todos os clusters identificados sao situados em regides contempladas pela cobertura de ESF

(Figura 1).
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Figura 1. Distribuicao espacial dos 6bitos fetais e infantis por sifilis
congénita. Recife, Pernambuco, Brasil 2013 a 2017

Fonte: Autores.

DISCUSSAO

No periodo estudado, o Recife apresentou CMP por SC de 1,6 por 1.000 nascimentos,
sendo mais de 85% de 6bitos fetais. Um estudo realizado em todas as regides do Brasil revela
que as taxas de mortalidade fetal e infantil por SC evidenciam fragilidades nos cuidados basicos
materno e infantil, enfatizando a ideia de que o 6bito por essa causa € um preditor da qualidade
do pré-natal™ "4,
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Por se tratar de uma doencga totalmente evitavel, inexiste um parametro minimo para a
ocorréncia dos obitos por SC; ou seja, € considerada inaceitavel qualquer tipo de morte por essa
causa, pois um unico caso indica falha no sistema publico de saude. Entretanto, a Organizagao
Panamericana de Saude e o Ministério da Saude (MS) do Brasil definem como meta de elimina-
¢ao da SC a ocorréncia de até 0,5 casos para cada 1.000 nascidos vivos (NV)' 16,

Para a idade materna entre 20 e 34 anos foi verificada alta propor¢cdo na ocorréncia de
obitos perinatais por SC, entretanto o maior risco encontra-se em mées adolescentes, com en-
sino médio concluido e auséncia de trabalho remunerado’. Uma pesquisa realizada no Parana
revela que o publico adolescente € mais vulneravel a adquirir a infec¢do devido a imaturidade
etaria e afetiva e as praticas sexuais cada vez mais precoces associadas ao ndo uso de meétodos
contraceptivos. Além disso, a gestagcdo na adolescéncia representa um fator de afastamento e
de dificuldade na continuagdo dos estudos que reverbera na caréncia de trabalho remunerado®.

A racga/cor negra predominou entre os 6bitos perinatais por SC. Sabe-se que a raga/cor
representa um fator de risco para mortalidade infantil devido a relagcdo com o contexto social,
sendo condicionantes fatores como o acesso e os cuidados limitados dos servigos de saude. Ao
relacionar a raca/cor negra com as variaveis sociodemograficas da mae, observa-se que esse
perfil estd em geral associado a condigbes socioecondmicas menos favorecidas e ao acesso
minimo aos servicos de saude'” '8

Verificou-se que a maioria dos 6bitos por SC foi proveniente de maes com relato de per-
das fetais e abortos. A depender da causa, o risco de obito fetal em gestacdes posteriores é de
duas a dez vezes maior, € o feto morto em mulheres multiparas esta associado a um elevado
titulo de sifilis ativa'®.

A prematuridade e o baixo peso ganharam destaque na pesquisa por apresentarem maior
risco de morte perinatal relacionado a SC. Pode-se dizer que o baixo peso esta associado a pre-
maturidade, pois consiste em um evento adverso da gestagao decorrente da infecgdo. A ocorrén-
cia do 6bito antes de 37 semanas depende da fase da infecgdo materna e da idade gestacional
em que ocorreu a exposicao fetal, evidenciando a importancia de nao perder a oportunidade de
prevencgao da transmisséao vertical da sifilis. Para tanto, é primordial que no pré-natal seja feita a
testagem de sifilis no 1° trimestre de gestacao, de preferéncia na primeira consulta, e outra vez
no inicio do 3° trimestre. Ainda assim, na impossibilidade de confirmagao do diagndstico, reco-
menda-se o tratamento imediato da gestante e do parceiro para evitar a reinfec¢gdo da mulher* ",

A partir da analise da assisténcia pré-natal dos o6bitos fetais e infantis por SC ocorridos em
2017, constatou-se que, em cerca de um quarto, ndo houve realizagao do pré-natal. No entanto,
77% das gestantes receberam assisténcia, a maioria feita em ESF. Isso indica uma fragilidade no
cuidado basico a gestante, visto que mais da metade iniciou o pré-natal no 2° trimestre de ges-
tacao e realizou quantidade de consultas inferior ao que é preconizado pelo MS, o que impede
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o diagndstico prévio da sifilis, prejudicando o tratamento oportuno. Esse achado corrobora uma
pesquisa realizada em Minas Gerais que encontrou correlagcado entre a SC e o pré-natal tardio ao
fracasso de diagnosticar a doenga ainda no 1° trimestre de gravidez®.

Mesmo com a elevada cobertura pré-natal realizada pela ESF, ha baixa efetividade das
acdes para a prevencao da SC. A atencao pré-natal qualificada € um fator decisivo para a redu-
¢ao da mortalidade dessa causa?’. O manejo correto para evitar a transmissao vertical da sifilis
implica na identificagdo precoce da gestante infectada e no tratamento adequado e oportuno. E
necessario investir na busca de gestantes nas comunidades, a fim de iniciar a consulta do pré-
-natal até a 122 semana de gestagédo, com tempo suficiente para realizar intervenc¢des de acordo
com o protocolo do MS para eliminacao da sifilis materna e da transmisséao vertical. Também se
faz necessario haver agdes de promocao da saude e de orientacdo sexual e reprodutiva .

Quanto a analise da realizagao de exame para sifilis no periodo gestacional, verificou-se
gue houve um alto numero de respostas ignoradas, assim como para a variavel relacionada a
visita dos agentes comunitarios de satde. E vital preencher as variaveis pré-natais na ficha de
investigagao de obitos fetais e infantis. Essas informagdes ajudam a entender melhor a assis-
téncia a saude da gestante, a classificar corretamente a evitabilidade e a propor medidas para
prevenir mais mortes'® 21,

No entanto, apesar do baixo preenchimento da variavel realizagao de exames para sifilis,
das gestantes que fizeram pré-natal, 22,2% nao realizaram nenhum tipo de exame para essa in-
feccao. Isso sugere falha na assisténcia ao pré-natal, uma vez que ha disponivel nos servigos de
atencgao a saude um dispositivo rapido e eficiente para oportunizar o diagndstico da sifilis, o teste
rapido. Essa testagem permite que a gestante tenha acesso mais precoce possivel ao resultado,
possibilitando o inicio do tratamento em tempo habil, mesmo que ela comparega a menos con-
sultas do que o recomendado?.

No que se refere ao nascimento, todas as gestantes foram testadas para sifilis na materni-
dade, em acordo com a recomendacgao do MS. Sabe-se que o momento do parto ndo constitui a
melhor ocasiao para o diagndstico da sifilis, porém é protocolo a realizagao do teste treponémico
(VDRL) e nao treponémico (o teste TR) no momento da internagéo para o parto, pois é a partir
desse resultado que se estabelece a melhor conduta a ser prestada a mae e ao recém-nascido?.

O mapeamento dos o6bitos fetais e infantis por SC evidenciou concentracbes na maioria
dos distritos sanitarios. E sabido que a cidade do Recife possui uma diversidade de composicado
territorial, com areas de alta valorizagao econdmica e localidades com problemas estruturais.
Além disso, em todo o territério ha zonas especiais de interesse social, ou seja, areas habita-
cionais de populagao de baixa renda, marcadas por fragilidade social e de infraestrutura’. Essa
heterogeneidade justifica a distribuicdo do evento estudado por todo o territorio e aponta a vulne-
rabilidade social como um dos fatores que condicionam a ocorréncia do obito. Um estudo de ana-
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lise espacial realizado no Rio de Janeiro afirma que a deficiéncia do acesso a bens e servicos,
educacao, trabalho e cultura contribui para o crescimento da vulnerabilidade social, reduzindo
a capacidade de resposta em situagdes de risco, o que reflete no adoecimento da populagcédo?.

Entretanto, a sobreposi¢cédo dos ébitos por SC com a cobertura ESF revelou que a maioria
das mortes esta localizada na area de abrangéncia dessa estratégia. Esse achado agrava ainda
mais as ocorréncias do 6bito, pois indica problemas no desempenho das equipes e/ou da orga-
nizagao do sistema de saude, comprometendo a assisténcia a saude de qualidade e eficiéncia
a gestante’®.

A resolutividade da atencao basica depende de fatores como ordenacéo no processo de
trabalho e capacitagdo dos profissionais para identificar e atender a necessidade dos usuarios?.
Uma pesquisa realizada em Fortaleza, Ceara, revelou que parte dos profissionais de unidades
de saude da familia desconheciam as medidas preventivas para o controle da SC?6. Qutro estu-
do, realizado em Londrina, Parana, também afirma que o conhecimento insuficiente dos profis-
sionais de saude para evitar a transmissao vertical impossibilita o enfrentamento da problematica
da sifilis no pré-natal®’.

Partindo do principio de que a ESF é peca fundamental para conter a transmissao ma-
terno-infantil da sifilis, investir em programas de educacao permanente para os profissionais de
saude é uma ferramenta-chave para o desenvolvimento de praticas acerca do manejo adequado
da doenca e, por conseguinte, para a mudanga do cenario epidemioldgico?®. No Parana, um
estudo de intervencao educacional para trabalhadores que atuam na Unidade Basica de Saude
mostrou melhoria na assisténcia pré-natal, evidenciada pela redugao na taxa de transmissao de
SC e, consequentemente, na mortalidade por essa causa?.

Este estudo possui limitagdes por ter utilizado dados secundarios, condicionados a qua-
lidade do registro. Entretanto, a base de dados e as fichas de investigagdo do 6bito usadas sao
consideradas confiaveis, de boa qualidade e com informacdes fidedignas®. A caréncia de es-
tudos com uma abordagem conjunta da mortalidade fetal, infantil e perinatal por SC aplicando
mecanismos de georreferenciamento justifica a relevancia do trabalho a respeito do tema.

CONCLUSAO

Foi constatada concentragao dos 6bitos por SC em filhos de mulheres jovens, com nivel
de instrugao de ensino médio concluido, sem trabalho remunerado e de raga/cor negra. Amaioria
das gestantes realizou pré-natal pela ESF, porém mais da metade teve inicio tardio e quantidade
de consultas inferior ao preconizado. Observou-se concentragao dos obitos em areas proximas
a cobertura da ESF, indicando possiveis falhas de atuagao da equipe e de sistematizacdo do
servico de saude, prejudicando a atengao qualificada a saude materna e infantil.

A persisténcia da mortalidade por SC néo esta estritamente relacionada a cobertura de
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atencao primaria a saude, e sim a qualidade da assisténcia ofertada. Isso pode ser concluido

porque essas ocorréncias evidenciam fragilidades na atengao ao pré-natal, que nao foi capaz de

evitar a transmisséao vertical da doenca.
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Resumo

Objetivo: Este trabalho objetivou descrever o perfil clinico-epidemioldgico

dos casos notificados de esquistossomose no estado de Pernambuco

(PE) entre 2017 e 2021. Métodos: Esse estudo transversal utilizou dados

do Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacdo (Sinan), obtidos no

TABNET DATASUS, referentes a todos os casos de esquistossomose

notificados em Pernambuco entre 2017 e 2021. Para o estudo, foram

designadas variaveis clinico-epidemiolégicas, como sexo, idade, raca/

cor, escolaridade, forma clinica, evolugdo da doenga, andlise quantitativa

(exame coproscoépico) e analise qualitativa (testes soroldgicos). Para a

analise dos dados utilizou-se estatistica descritiva simples, calculada no

software de planilha eletrénica Microsoft Excel®. Resultados: Durante

o periodo, houve 906 casos de esquistossomose em Pernambuco, com

predominancia em homens (53,1%), na faixa etaria de 40 - 59 anos (33,3%)
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Perfil clinico-epidemioldgico de individuos portadores de esquistossomose no estado de Pernambuco.

um problema de saude publica em Pernambuco. E essencial direcionar esforcos educativos
e acgdes de controle para grupos vulneraveis, priorizando a detecgédo precoce e o tratamento
adequado, além de revisar estratégias de saude publica em diferentes regides para combater a
esquistossomose prontamente.

Palavras-chave: Esquistossomose, Epidemiologia, Doengas negligenciadas, Brasil.

Abstract

Objective: This study aimed to describe the clinical-epidemiological profile of schistosomiasis
reported between 2017 and 2021 in Pernambuco state. Methods: This cross-sectional study
was conducted using data from the Notifiable Diseases Information System, obtained from
DATASUS, concerning schistosomiasis cases reported between 2017 and 2021 in Pernambuco,
Brazil. Clinical-epidemiological variables analyzed were sex, age, ethnicity, level of education,
clinical form, disease progression, quantitative analysis (colposcopy), and qualitative analysis
(serological tests). Data was analyzed with descriptive statistics using Microsoft Excel® software.
Results: A total of 906 cases of schistosomiasis were reported in Pernambuco, predominantly
in males (53.1%) aged between 40 and 59 years (33.3%) and with Black ethnicity (68.7%). The
most common clinical presentation was intestinal (31.6%), and 48.3% progressed to cure, while
11.0% died. Quantitative analysis showed the absence of eggs in 57.4% of individuals, and 39.9%
tested positive in qualitative analysis. Conclusion: This study highlights schistosomiasis as a
public health concern in Pernambuco state. Focus on educational efforts and control measures
for vulnerable individuals is crucial to early detection, appropriate treatment, and review strategies
of public health to fight schistosomiasis effectively in different regions.

Keywords: Schistosomiasis, Epidemiology, Neglected diseases, Brazil.

INTRODUGAO

A esquistossomose, também conhecida como barriga-d’agua, xistose e doenga dos ca-
ramujos, € uma parasitose de evolugao crénica causada pelo helminto Schistosoma mansoni .
Para que sua transmissio aconteca, € essencial haver um ambiente favoravel e individuos sus-
cetiveis. O ser humano, hospedeiro definitivo, adquire a doenca por meio da penetragao ativa
das cercarias na pele, que se desenvolvem em outras formas e migram para coragdo, pulmoes
e figado via circulagdo sanguinea e linfatica.

Apos a instalacdo da forma adulta do parasita no organismo, ocorre a reproducgao e li-
beracao de ovos, disseminados no meio ambiente através das fezes. Esses ovos representam
a forma ativa infectante para o hospedeiro intermediario, os moluscos do género Biomphalaria,
que reiniciam o ciclo de transmissao, liberando as cercarias em mananciais de agua doce" 2 3.
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Nesse cenario, alguns fatores favorecem a incidéncia e a prevaléncia da esquistosso-
mose. A auséncia de saneamento basico, de educacao sanitaria e de controle das populacdes
do caramujo vetor sdo exemplos, assim como a contaminagéo das cole¢des hidricas, utilizadas
para lazer, atividades domésticas ou plantio. Outro fator sdo as condicdes ambientais oportunas,
como boa luminosidade e altas temperaturas® 2 34,

A Organizagao Mundial de Saude estima que essa parasitose aflige 240 milhdes de pes-
soas em todo o mundo e que mais de 700 milhdes vivem em areas endémicas com risco de
contaminagao?®. Dessa forma, € importante ressaltar que a esquistossomose figura no grupo de
doengas tropicais negligenciadas, que estdo diretamente relacionadas a pobreza e a auséncia
de recursos para sua superagao®.

Na atualidade, a esquistossomose € predominante nas regides brasileiras Nordeste e
Sudeste, sendo os estados com maior prevaléncia Alagoas, Bahia, Pernambuco, Rio Grande do
Norte, Paraiba, Sergipe, Espirito Santo, Maranhao e Minas Gerais®. No que se refere a Pernam-
buco, a transmissao do S. mansoni é endémica em 102 dos 186 municipios do estado, sobretudo
na Zona da Mata e Litoral®.

Nas areas endémicas, o Sistema de Informagdes do Programa de Vigilancia e Controle
da Esquistossomose efetua o registro dos dados, ja nas areas ndo endémicas, havendo diag-
nostico positivo, a notificacdo no Sistema de Informagao de Agravos de Notificagao (Sinan) é
compulsoéria, feita através da Ficha de Investigagcao de Esquistossomose. Esse acompanhamen-
to permite conhecer o cenario epidemiolégico da doenca para delinear novas politicas publicas®.

Em face do exposto, este trabalho objetivou descrever o perfil clinico-epidemiolégico dos
casos notificados de esquistossomose no estado de Pernambuco, no periodo de 2017 a 2021.

METODOLOGIA

Tratou-se de um estudo descritivo e transversal, de cunho epidemioldgico, que utilizou
dados secundarios do Sinan, obtidos no site DATASUS, referentes a todos os casos notificados
de esquistossomose em Pernambuco no periodo de 2017 a 2021. A analise dos dados baseou-
-se em variaveis clinico-epidemioldgicas como sexo, idade, racga/cor, escolaridade, forma clinica,
evolucao da doenca, analise quantitativa (exame coproscoépico) e qualitativa (testes soroldgicos).

Apoés a obtencao dos dados, foi realizada tabulagdo, acompanhada de analise descritiva
simples por meio do software de planilha eletrénica Microsoft Excel®. Foram calculadas medidas
de frequéncia absolutas e relativas, e os achados mais significativos foram apresentados em
tabelas.

Por se tratar de um estudo apenas com dados secundarios de dominio publico, este tra-
balho fica isento de submissdo a um Comité de Etica em Pesquisa. Além disso, todos os proces-
sos seguiram a Resolugéo n°® 466/2012 do Conselho Nacional de Saude.
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RESULTADOS

O estudo constatou 906 casos de esquistossomose em Pernambuco no periodo de 2017
a 2021. Desses, houve predominio de 53,1% (n = 481) no sexo masculino, 33,3% (n = 302) na
faixa etaria dos 40 aos 59 anos e 68,7% (n = 622) entre negros (Tabela 01). Quanto ao nivel
de escolaridade, constatou-se que 33,7% (n = 306) possuiam ensino fundamental completo ou
incompleto, 8,7% (n = 79) eram analfabetos e 38,4% (n = 348) deixaram esse dado em branco.

Tabela 01. Perfil epidemioldgico dos pacientes portadores de esquistossomose
do estado de Pernambuco entre os anos de 2017 a 2021

Sexo

Masculino 481 53,1
Feminino 425 46,9
Faixa etaria (anos)

<1 ano 4 0,4
1-4 5 0,5
5-9 15 1,7
10-14 18 2,0
15-19 15 1,7
20-39 257 28,4
40-59 302 33,3
60-64 81 8,9
65-69 80 8,8
70-79 71 7,9
80+ 57 6,3
Ign/branco 1 0,1

Ragalcor '

Negros 622 68,7
N&o negros 183 20,2

Fonte: Sinan — Datasus.

" Raga/cor: Amarela:1,0% (n = 9), indigena: 0,2% (n = 2), ing/branco: 9,9% (n = 90).

Dentre as apresentacdes clinicas, a mais prevalente foi a intestinal, evidenciando 31,6%
(n = 286), seguida da hepatoesplénica, com 13,5% (n = 122). Constatou-se que 48,3% (n = 438)
dos doentes evoluiram para a cura, € 11,0% (n = 100), para o 6bito. Por falta de dados no sistema
(assinalados como ignorados/deixados em branco), o desfecho da doenga € desconhecido em
29,4% (n = 266) dos casos.

Em relagéo a analise quantitativa (exame coproscépico), 57,4% (n = 520) dos portadores
de esquistossomose nao apresentaram nenhum ovo no exame, sendo caracterizados com baixa
carga parasitaria. No que diz respeito a analise qualitativa (testes sorologicos), 39,9% (n = 362)
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dos resultados foram positivos, e em 21,0% (n = 190) dos casos o0 exame nao foi realizado (Ta-
bela 02).

Tabela 02. Perfil clinico dos pacientes portadores de esquistossomose

do estado de Pernambuco nos anos de 2017 a 2021

Variaveis N=906 %
Forma clinica notificada
Intestinal 286 31,6
Hepatointestinal 82 9,0
Hepatoesplénica 122 13,5
Aguda 24 2,6
Outras formas 67 7,4
Ign/branco 325 35,9
Evolugao
Cura 438 48,3
N&o Cura 63 7,0
Obito por esquistossomose 100 11,0
Obito por outras coisas 39 4,3
Ign/branco 266 29,4
Analise quantitativa
Zero 520 57,4
Um ou + ovos 386 42,6
Analise qualitativa
Positivo 362 39,9
Negativo 59 6,5
N&o realizado 190 21,0
Ign/branco 295 32,6

Fonte: Sinan — Datasus.

DISCUSSAO

Os resultados deste estudo sobre os casos de esquistossomose em Pernambuco entre
2017 e 2021 revelam a persisténcia do problema de saude na regido. Dentre o total de casos
analisados, a populagao masculina foi a mais prevalente, assim como em outras pesquisas’ 8.
Nesse sentido, a distribuicdo dos casos por sexo € notavel, justificada por possiveis diferengas
comportamentais ou de exposi¢cao a risco entre os sexos, como a questao cultural de resisténcia
as acoes de educacédo em saude por parte dos homens e sua prevaléncia na pratica de agricul-
tura e de pesca, em que ha maior contato direto com agua possivelmente contaminada?®°.

Em relacao a faixa etaria, a concentragao de casos ocorreu principalmente entre os 40 e
59 anos (33,3%). Estudos evidenciam maior prevaléncia entre os 20 e 39 anos na regiao Nor-
deste, sendo a faixa etaria entre 31 e 40 anos a mais afetada em Pernambuco?® '°. Apesar da
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diferenca entre os dados, eles envolvem idades de pessoas economicamente ativas e podem
estar relacionados a presencga de populagao ribeirinha no estado. Devido ao local de trabalho,
essas pessoas estdo mais expostas aos fatores de contaminacao da doenca™.

No quesito raga/cor, houve predominancia de pessoas negras. Por fim, a analise da esco-
laridade revela que uma parcela significativa dos afetados possui ensino fundamental completo
ou incompleto. Os resultados sdo semelhantes aos de estudos anteriores e enfatizam a impor-
tancia dessas pesquisas para a idealizagao de politicas publicas e demonstram a necessidade
de campanhas educacionais mais amplas e eficazes, uma vez que a baixa escolaridade pode
tornar os individuos mais suscetiveis a algumas doengas® 2 3,

Em relacdo a apresentagao do quadro clinico da esquistossomose, a forma intestinal foi
a mais prevalente, seguida pela hepatoesplénica. A primeira forma clinica € menos complexa
que a segunda, que, além de causar os sintomas intestinais, acomete o figado e o bago, o que a
torna mais grave. Ambas ocorrem na fase crénica da doenca, entao conclui-se que ou 0os casos
nao tiveram diagndstico precoce, ou nado tiveram tratamento efetivo'. Um estudo realizado em
Minas Gerais, no periodo de 2011 a 2020, encontrou indices semelhantes, nos quais também
prevalecia a forma intestinals.

Sobre a evolugao dos casos, evidenciou-se a cura, o que esta de acordo com os resulta-
dos encontrados em outras pesquisas'> . Vale ressaltar que os individuos curados continuam
suscetiveis a reinfecgao, visto que, na maioria das vezes, a Unica fonte de agua disponivel para
uso na regido é contaminada'®. Esses numeros, portanto, indicam a importancia da detecgéo
precoce, do tratamento adequado, da educagao em saude e, acima de tudo, da adogao de me-
didas para eliminar o hospedeiro intermediario.

E importante evidenciar que 11,0% dos casos evoluiram para o 6bito. De acordo com o
Boletim Epidemiolégico de 2022, a esquistossomose levou 6.130 brasileiros a 6bito no periodo
de 2010 a 2022, com média de 472 mortes por ano®. Nesse sentido, observa-se que, mesmo
sendo uma doenca de facil diagndstico e tratamento (um comprimido de Pranziquantel, via oral,
em dose unica), a esquistossomose persiste sendo descoberta nas formas mais graves, que
levam a 6bito" 2 . Isso chama a atengao para a negligéncia em relagdo a essa parasitose, que
ocorre em locais de baixa visibilidade e pouco apoio do poder politico, e para o escasso interes-
se da industria farmacéutica em desenvolver tratamentos mais efetivos, apesar dos avangos da
medicina e do proprio setor? 6.

Em relagdo a analise quantitativa, 42,6% dos casos positivos apresentaram baixa carga
parasitaria (de 1 a 4 ovos). E importante ressaltar que resultados de outros estudos, um realiza-
do no periodo de outubro a novembro de 2016, na Bahia, e outro de 2004 a 2014, na Paraiba,
corroboram com os dados encontrados no presente estudo’® 7. A carga parasitaria, encontrada
por meio do método Kato-Katz, é fundamental para confirmar o diagndstico, além de ser usada
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para avaliar a intensidade da infecgao e, em alguns casos, como controle de cura. A exemplo, em
pacientes com baixa carga parasitaria (até 16 ovos por grama de fezes) sao frequentes sintomas
intestinais, como sangramento reduzido e diarreias. Ja pacientes com alta carga parasitaria (mais
de 17 ovos por grama de fezes) com frequéncia apresentam sintomas mais significativos, como
hepatoesplenomegalia e comprometimento pulmonar e renal®2 718,

Ademais, a analise qualitativa indica apenas a preseng¢a ou ndo de ovos do parasito, e
nela s&o considerados os métodos indiretos, que dependem de evidéncias clinicas, imunologicas
e bioquimicas associadas a infeccdo. Nesse cenario, em areas ndo endémicas e/ou de baixa pre-
valéncia, sobretudo para pacientes imunodeprimidos ou com menor parasitemia, recomenda-se
como meétodo complementar a realizagao de testes sorolégicos, como o Ensaio Imunoenzimatico
e a Imunofluorescéncia Indireta com pesquisa de IgM" 518,

E importante observar que, por falta de dados, 29,4% dos casos ndo apresentaram infor-
macodes sobre o desfecho da parasitose. Isso pode ser associado as mudancgas nas politicas e
ao comprometimento dos atores envolvidos, bem como ao fato de que, entre 2020 e 2022, os
servicos de saude estavam atentos na resposta a pandemia de COVID-198 '°. Também é valido
ressaltar que a falta de completude dos dados ndo pode ser subestimada e resulta em valores
nulos ou ignorados nos registros do Sistema Integrado de Saude.?°?!

Essa lacuna nos dados, evidenciada pelos percentuais significativos de respostas em
branco na variavel escolaridade e na quase totalidade das variaveis do perfil clinico?'?2, pode
comprometer a precisdo das analises e interpretagdes. Dessa forma, vale ressaltar a importancia
da coleta e da analise adequadas, mas também da garantia de que todos os campos relevantes
sejam preenchidos com consisténcia e em sua totalidade. A valorizagado dessas etapas, além de
aprimorar a qualidade dos sistemas de notificagdo, também proporcionara um panorama mais
fiel e abrangente desse agravo, fundamental para orientar intervencdes e politicas de saude efi-
cazes na prevengao e no tratamento da esquistossomose.

CONCLUSOES

Com base nos dados analisados, constatou-se que o perfil epidemioldgico da esquistos-
somose em Pernambuco é representado pelo individuo do sexo masculino, negro, na faixa etaria
dos 40 aos 59 anos, com ensino fundamental completo ou incompleto. Também ficou evidencia-
do que o mais prevalente foi a forma intestinal, tendo portadores com baixa carga parasitaria e
evolugao para cura.

Pode-se concluir, entdo, que essa parasitose persiste como um problema de saude publi-
ca no estado. A partir disso, faz-se necessario direcionar esforcos educativos e agdes de controle
da endemia, sobretudo para os grupos populacionais vulneraveis evidenciados. O objetivo nao
deve ser apenas a reducao da incidéncia, mas também a promog¢ao da educagcdo como ferra-
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menta de prevengao.

Também €& imprescindivel reconhecer que, além dos aspectos médicos, os fatores
socioecondmicos e comportamentais desempenham um papel crucial na propagac¢ao da doencga.
Portanto, ao formular estratégias de prevengao e controle, é fundamental incorporar abordagens
que considerem tais aspectos, buscando mitigar as desigualdades e promover o acesso universal
aos cuidados de saude.

Por fim, destaca-se a importancia da vigilancia epidemioldgica continua e da completude
dos sistemas de informacao. Esses elementos sdo essenciais para um enfrentamento abrangen-
te e eficaz do desafio e permitem uma resposta adaptavel e agil as mudancas no perfil da doenca
e nas condi¢cdes socioecondmicas da populacao afetada.
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Resumo

Introdugdo: O meato acustico interno (MAI) é um canal 6sseo curto e
estreito proximo a algumas aberturas 6sseas, como o forame jugular, e
que da passagem a estruturas importantes. Objetivo: Avaliar as medi-
das morfométricas do MAI em cranios humanos secos, proporcionar uma
analise detalhada da microanatomia da regiao e elucidar as implicagdes
clinico-cirurgicas associadas ao canal. Métodos: Trata-se de um estudo
transversal e descritivo comparativo no qual foram analisados 30 cranios
humanos, sem distingdo de sexo, idade e ancestralidade. A analise esta-
tistica foi conduzida utilizando o software SPSS. Resultados: O diametro
vertical do MAI foi 3,5 + 0,92 mm no antimero direito (AD) e 3,7 £ 0,92 mm,
no antimero esquerdo (AE). O diametro horizontal do MAI foi 4,8 + 1,01
mm no AD e 4,6 + 1,20 mm no AE. O comprimento superior do MAI foi 10,3
+1,76 mmnoAD e 10,4 = 1,56 mm no AE. O comprimento inferior do MAI
foi 9,1 £ 1,72 mm no AD e 9,6 £ 1,54 mm no AE. Conclusdes: Foram en-
contradas diferencas estatisticamente significativas entre os lados direito e
esquerdo em trés variaveis especificas: o comprimento superior do MAI, a
distancia da borda lateral ou externa do MAI até o seio do sulco sigmoide
e a distancia da borda lateral ou externa do MAI até a abertura externa do
aqueduto vestibular.
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Andlise morfométrica do meato acustico interno.

Palavras-chave: Anatomia, Antropometria, Meato acustico; Osso temporal.

Abstract

Introduction: The internal auditory canal (IAC) is a short and narrow bone canal close to some
bone openings, such as the jugular foramen, allowing the passage of important structures. Ob-
jective: To assess the morphometric measures of the IAC in human skulls, analyse its micro-
anatomy, and elucidate clinical-surgical implications associated with this canal. Methods: This
cross-sectional, descriptive, and comparative study analysed 30 human skulls regardless of sex,
age, or ancestry. Statistical analysis was conducted using SPSS software. Results: The vertical
diameter of the IAC was 3.5 £ 0.92 mm in the right antimere (RA) and 3.7 £ 0.92 mm in the left
antimere (LA), while the horizontal diameter was 4.8 + 1.01 mm in the RA and 4.6 + 1.20 mm
in the LA. The upper length of the IAC was 10.3 £ 1.76 mm in the RA and 10.40 + 1.56 mm in
the LA, while the lower length was 9.1 £ 1.72 mm in the RA and 9.6 = 1.54 mm in the LA. Con-
clusions: The right and left antimeres showed significant differences in three specific variables:
upper length of the IAC, distance from the lateral or external edge of the IAC to the groove of the
sigmoid sinus, and distance from the lateral or external edge of the IAC to the external opening
of the vestibular aqueduct.

Keywords: Anatomy; Anthropometry; Ear canal; Temporal bone.

INTRODUGAO

O meato acustico interno (MAI) € um canal ésseo curto e estreito localizado a aproxima-
damente 1 cm da parte interna do osso temporal e fechado por uma fina lamina éssea perfu-
rada que o separa da orelha interna’. O MAI fica préximo de algumas aberturas 6sseas, como
o forame jugular, além de, por ele passarem estruturas importantes, como os nervos facial (VII
par) e vestibular (VIII par), a artéria labirintica e o ganglio vestibular, cujos papéis sao cruciais no
sistema auditivo e vestibular’-2.

O VIl par, através de uma raiz motora, que é o nervo facial propriamente dito, inerva a
musculatura da mimica facial, além dos musculos estapédio, estilo-hiéideo e ventre posterior do
digastrico. Sua raiz sensitiva e visceral, o nervo intermédio (de Wrisberg), é responsavel pela
inervagao das glandulas lacrimais, submandibulares e sublinguais, controlando a produgao de
lagrimas e de saliva, transmitindo a gustag¢ao dos 2/3 anteriores da lingua e proporcionando sen-
sibilidade de parte do pavilhdao auditivo, do meato acustico externo e de parte da area posterior
das fossas nasais e do palato mole® 4.

O VIII par, na porgéo vestibular, tem influéncia nos movimentos oculares e cefalicos, mus-
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culos dos troncos e membros, contribuindo para a manutencao do equilibrio. Ja sua porcao
coclear é responsavel pela sensibilidade auditiva®> 4. O MAI tem relevancia clinica por ser uma
estrutura na qual ocorrem angiomas cavernosos, neuromas, malformagdes ou cavernomas, po-
dendo influenciar os papéis dos nervos cranianos relacionados® “.

Com os avangos da cirurgia endoscopica e da microcirurgia, o estudo topografico da rela-
¢ao dos nervos cranianos com o MAI tem desempenhado um papel fundamental no entendimen-
to das possiveis variagbes anatdmicas e suas implicagdes clinicas® 6. Em alguns estudos, foram
observadas variagdes nas dimensdes de comprimento, largura e forma do conduto, que pode ser
em funil, cilindrica ou redonda. Também €& importante destacar a relevancia desses parametros
para a seguranca e a eficacia de procedimentos cirdrgicos que envolvem a regiao® ®.

Entretanto, a literatura carece de dados de avaliagdo morfométrica do MAI em cranios
humanos e de suas distancias em relagao as estruturas adjacentes. Portanto, o presente estudo
visa avaliar as medidas morfométricas do MAI em cranios humanos, fornecer uma analise de-
talhada da microanatomia da regiao e elucidar as implicagdes clinico-cirurgicas associadas ao
canal.

METODO

Trata-se de um estudo do tipo transversal e descritivo comparativo, com amostragem nao
probabilistica por conveniéncia, no qual foram analisados 30 crénios humanos secos (60 anti-
meros), sem distingdo de sexo, idade e ancestralidade, tirados do acervo de pecas cadavéricas
de uma instituicao de ensino superior. Todos os cranios danificados foram excluidos do estudo.
Ambos os lados do cranio foram analisados para a mensuracao das variaveis.

O presente estudo foi planejado em duas etapas: classificagcdo morfolégica e medidas
morfométricas.

Quanto as medidas morfométricas, os seguintes parametros nos lados direito e esquerdo
(Figuras 1 e 2) foram obtidos com o auxilio de um compasso de ponta seca curva do tipo Cas-
troviejo e um paquimetro:
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Figura 1. Vista superomedial do osso temporal esquerdo
mostrando as medigdes morfométricas.

Legenda: didmetro vertical do MAI (DV); didmetro horizontal do MAI (DH); distancia entre

o MAI e o forame jugular (DPAI-FJ); distancia entre o MAI e o canal do hipoglosso (DPAI-CH);
distancia entre o PAI e o sulco do seio petroso superior (DPAI-SSPS); distancia entre o PAl e o sulco
do seio sigmoide (DPAI-SSS); distancia entre o PAl e o Aqueduto Vestibular (DPAI-AV); distancia

1.

entre o PAI e o clivus (DPAI-C); distancia entre o PAl e o cavum de Meckel (DPAI-CM).
DV: didmetro vertical (supero-inferior ou dorsoventral) do poro acustico interno (PAl);

2. DH: didmetro horizontal (anteroposterior ou rostral caudal) do PAl;

3.

6.
7. DPAI-SSPS: distancia da borda superior do PAIl até o sulco para o seio petroso superior (borda

8.
9.

Comprimento superior do MAI: distdncia da margem superior do PAIl até o ponto mais lateral do
fundo na regido da lamina crivosa para o nervo vestibular superior;

. Comprimento inferior do MAI: distancia da margem inferior do poro até o ponto mais lateral do fundo

na area da lamina crivosa para o nervo vestibular inferior;

. DPAI-FJ: distancia entre a borda inferior do PAIl e o forame jugular (incisura jugular do osso

temporal);
DPAI-CH: distancia da borda inferior do PAI até o canal do hipoglosso;

superior do tridngulo petroso);
DPAI-SSS: distancia da boda lateral ou externa do PAIl até o seio do sulco sigmoide (S);
DPAI-AV: distancia da borda lateral ou externa do PAI até a abertura externa do aqueduto vestibular;

10. DPAI-C: distancia da borda medial ou interna do PAI até o clivus;

11. DPAI-CM: distancia da borda medial ou interna do PAIl até o cavum de Meckel,

12. DAP-B: distancia do apice petroso até a base da porgao petrosa do osso temporal;

13. DPAI-AP: distancia da borda medial ou interna do PAI até o apice petroso;

14. DPAI-B: distancia da borda lateral ou externa do MAI até a base da porgao petrosa intracraniana.
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Figura 2. Vista superomedial do osso temporal direito mostrando medi¢gdes morfométricas.

Legenda: distancia entre o apice petroso e a base da porgao petrosa do osso temporal (DAP-B); distancia
entre o PAl e o apice petroso (DPAI-AP); e distancia entre o PAl e a base da porgéo petrosa (DPAI-B).

O parametro ndao morfométrico observado foi a forma do PAIl, que, segundo Unur et al.
(2007), pode ser classificado do tipo | ao tipo VI, como descrito abaixo:

Tipo 1: redondo

Tipo 2: oval

Tipo 3: em forma de U
Tipo 4: fissura

Tipo 5: irregular

Tipo 6: em forma de V

A analise estatistica foi conduzida utilizando o software SPSS® (IBM, Chicago, EUA). A
comparagao das médias foi realizada com o teste t de Student pareado. Em todos os testes, o
nivel de significancia adotado foi p < 0,05, indicando diferenga estatisticamente significativa, se
presente.
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RESULTADOS

Os dados descritos a seguir estdo apresentados na Tabela 1, que facilita a visualizagéao
das medigdes e variagdes observadas.

O diametro vertical do PAl variou de 1,5 a 5,5 mm (3,5 £ 0,92 mm) no lado direito e de 2,5
a5,5mm (3,7 £ 0,92 mm) no lado esquerdo. O diametro horizontal do PAl variou de 3,0 a 7,5 mm
(4,8 £ 1,01 mm) no lado direito e de 2,0 a 8,5 mm (4,6 £ 1,2 mm) no lado esquerdo.

O comprimento superior do MAI variou de 8,0 a 15,0 mm (10,3 £ 1,76 mm) no lado direito
e de 8,0 a 14,0 mm (10,4 £ 1,56 mm) no lado esquerdo. O comprimento inferior do MAI variou
de 6,0 a 13,0 mm (9,1 £ 1,72 mm) no lado direito e de 7,0 a 12,0 mm (9,6 £ 1,54 mm) no lado
esquerdo.

Tabela 1. Comparacao dos didmetros, comprimentos e
distancias do MAI nos lados direito e esquerdo.

DV 3,5+£0,92 3,7+0,92 -1,507 0,143
DH 4,8 £1,01 4,6+1,20 1,718 0,097
CSMAI 10,3+ 1,76 10,4 + 1,56 -0,571 0,573
CIMAE 91+£1,72 9,6 £1,54 -2,151 0,040*
DPAI-FJ 6,2+ 1,36 6,5+ 1,36 -1,730 0,094
DPAI-CH 19,7+ 2,38 19,56 +2,42 1,101 0,280
DPAI-SSPS 4,8 +0,90 4,6 £1,03 1,087 0,286
DPAI-SSS 22,1+ 2,46 23,4 +2,46 -3,060 0,005*
DPAI-AV 10,2+ 2,49 11,3 +2,55 -2,488 0,019*
DPAI-C 35,8 + 2,96 35,1278 1,287 0,208
DPAI-CM 32,5+ 3,39 31,9+ 2,66 1,357 0,185
DAP-B 57,0 £ 4,02 56,1 + 4,20 1,766 0,088
DPAI-AP 19,2 £2,93 18,7 £2,68 1,438 0,161
DPAI-B 35,9+ 3,23 34,8 + 3,91 1,994 0,056

* Valores significativos (p < 0,05).
@ teste t de Student
Legenda: diametro vertical do PAI (DV); didmetro horizontal do PAI (DH); comprimento superior do MAI (CSMAI);
comprimento inferior do MAI (CIMAI); distancia entre o MAI e o forame jugular (DPAI-FJ); distancia entre o PAl e
o canal do hipoglosso (DPAI-CH); distancia entre o PAl e o sulco do seio petroso superior (DPAI-SSPS); distancia
entre o PAI e o sulco do seio sigmoide (DPAI-SSS); distancia entre o PAl e o AV (DPAI-AV); distancia entre o PAl e
o clivus (DPAI-C); distancia entre o PAI e o cavum de Meckel (DPAI-CM); distancia entre o apice petroso e a base
da porgao petrosa do osso temporal (DAP-B); distancia entre PAl e o apice petroso (DPAI-AP); e distancia entre o
PAIl e a base da por¢éo petrosa (DPAI-B).
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A distancia do PAI até o forame jugular variou de 4,0 a 9,5 mm (6,2 £ 1,36 mm) no lado
direito e de 4,0 a 9,5 mm (6,5 + 1,36 mm) no lado esquerdo.

A distancia da borda medial ou interna do PAI até o clivus variou de 29,5 a 41,5 mm (35,8
+ 2,96 mm) no lado direito e de 30,0 a 40,5 mm (35,1 £ 2,78 mm) no lado esquerdo. A distancia
da borda medial ou interna do PAI até o cavum de Meckel variou de 25,0 a 37,5 mm (32,5 + 3,39
mm) no lado direito e de 28,0 a 37,0 mm (31,9 £ 2,66 mm) no lado esquerdo.

A distancia do apice petroso até a base da porcéo petrosa do osso temporal variou de
46,0 a 66,0 mm (57,0 £ 4,02 mm) no lado direito e de 48,0 a 64,0 mm (56,1 + 4,20 mm) no lado
esquerdo.

A distancia da borda medial ou interna do PAIl até o apice petroso variou de 12,0 a 24,5
mm (19,2 £ 2,93 mm) no lado direito e de 11,0 a 23,0 mm (18,7 + 2,68 mm) no lado esquerdo.

A distancia da borda lateral ou externa do MAI a base da porg¢ao petrosa intracraniana
variou de 27,0 a 42,0 mm (35,9+3,23 mm) no lado direito e de 25,5 a 42,0 mm (34,8+3,91 mm)
no lado esquerdo.

Foi realizada uma analise comparativa dos diametros, comprimentos e distancias, nos
lados direito e esquerdo. Para cada uma dessas medidas, aplicamos o teste t de Student para
amostras pareadas. Os resultados dessa analise sdo apresentados na tabela 1, que inclui as mé-
dias acompanhadas dos desvios-padréo (DP), a estatistica t e o valor p correspondentes a cada
comparagao. Esses resultados indicam diferengas estatisticamente significativas entre os lados
direito e esquerdo em trés variaveis especificas: o comprimento superior do MAI, a distancia da
borda lateral ou externa do PAIl até o seio do sulco sigmoide e a distdncia da borda lateral ou
externa do PAI até a abertura externa do aqueduto vestibular.

Em todos os ossos temporais, o tipo mais comum de PAI foi a forma oval, presente em 22
casos (36,6% dos 0ssos), seguida pela forma redonda, encontrada em 18 casos (30%). No PAI
direito, a forma oval foi a mais comum, correspondendo a 44,3% dos casos (n = 13), enquanto
no PAIl esquerdo as formas oval e redonda tiveram a mesma frequéncia, com 30% cada (n = 9).
E interessante observar que nenhum osso temporal apresentou o tipo menos comum, ou seja, a
forma irregular.

DISCUSSAO

Do ponto de vista embriolégico, o MAI se desenvolve a partir da condrificagdo e posterior
ossificacdo do folheto mesodérmico que circunda os VII e VIl pares de nervos cranianos, es-
pecificamente na porgao petrosa do osso temporal na fossa posterior® 7. Além disso, alonga-se
conforme o cranio aumenta de volume, até cerca dos 10 anos de idade, porém o diametro da
abertura medial sofre apenas um ligeiro aumento no 1° ano de vida2.
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Apesar de a maioria dos individuos possuir apenas um canal, a literatura descreve cerca
de 21 casos raros nos quais foi demonstrada duplicagdo do MAI associada a malformagdes do
ouvido interno e frequentemente relacionada a estenose da regiao’.

Considerando isso, é relevante haver uma adequada avaliagdo morfométrica do MAI para
a criacdo de uma base de dados relacionada a anatomia de patologias intracranianas. Isso tam-
bém atuaria em auxilio as técnicas microcirurgicas de abordagem do éngulo cerebelopontino e
do neurinoma do acustico, aumentando a protecédo das estruturas relacionadas ao canal, como
o ouvido interno e os nervos vestibulococlear e facial®. Além disso, a avaliagdo dos padroes
anatémicos do MAI é essencial para determinar a necessidade de abordagem cirurgica® em de-
terminadas condi¢des, como anormalidades congénitas, trauma craniano, patologias de nervos
periféricos e patologias da orelha.

As mensuragdes do MAI também podem ser indicadores de patologias como tumores
ou estenose da regido, reiterando a relevancia da morfometria em ambos os lados do canal®.
Somando a isso, a literatura descreve diferengas morfométricas do MAI derivadas de aspectos
regionais e raciais e de variagdes entre os antimeros?.

Em um estudo realizado com tomografia computadorizada em alta resolugao de 128 pa-
cientes, 83 com malformagdes no ouvido interno e 45 sem alteragdes, demonstrou-se o didmetro
meédio do MAI por volta de 5,5 mm, corroborando os achados do presente estudo para os valores
desse parametro no lado esquerdo, mas maior que os valores para o direito®.

A partir disso, destaca-se que um didmetro menor que 2 mm indica um canal estreito, rela-
cionado a aplasia da porgao coclear do VIl par e hipoacusia neurossensorial congénita, uma vez
que se considera adequada uma medida de cerca de 2 mm de largura para o feixe neurovascu-
lar. Estudos relatam que uma diferenga superior a 2mm no didmetro do MAI de cada antimetro
pode ser um marcador tumoral®®°. Em consonancia com os achados acerca do maior didmetro
horizontal esquerdo (de 8,5 mm) encontrado neste estudo, a literatura indica que um didmetro
maior que 8 mm €& considerado alargado e pode estar associado a tumores como neuromas
acusticos e, menos comumente, neuromas faciais® °.

Um estudo retrospectivo realizado com 142 pacientes saudaveis, suja idade variava de 18
a 60 anos, revelou alguns aspectos importantes da morfometria do MAI. O comprimento médio
foi de 9,71 mm para o antimero direito e 9,92 mm para o esquerdo, valores semelhantes aos en-
contrados no presente estudo. A largura ou didmetro desse forame no estudo citado foi de 3,97
mm para o antimero direito e 3,95 mm para o esquerdo, semelhante aos achados do presente
estudo. Diferencas na morfometria dessa estrutura podem derivar de diferengas étnicas e de
regiao e também de diferencas em relagéo a lateralidade da estrutura. Alguns estudos relatam
uma diferencga relacionada ao sexo, ainda controversa’.
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Devido a sua proximidade com o angulo cerebelo-pontino, os dados morfométricos rela-
cionados ao MAI séo relevantes na avaliagdo de pacientes com patologias que envolvam o canal,
como os schwannomas vestibulares, os tumores de ocorréncia mais comum no local®>. Apesar
de benignos, podem exercer uma compressao microvascular nos nervos que passam pelo MAI,
como o facial e o vestibulococlear, o que pode causar zumbido, vertigem e espasmo hemifacial.
Além disso, esses tumores possuem alto potencial de expanséo para o angulo cerebeloponti-
no% . Nesses casos, a abordagem de escolha é a retromastoidea, mas o desconhecimento da
morfometria do MAI e das estruturas relacionadas pode ocasionar lesdes da artéria cerebelar
anterior inferior e dos pares cranianos VII, IX e X8,

O conhecimento dos parametros do MAI e sua orientacdo e posi¢gao na porgcao petrosa
do osso temporal também s&o importantes para procedimentos translabirinticos, uma vez que o
desconhecimento desses dados pode levar a lesao do nervo facial'?. O diametro e o comprimen-
to também sao relevantes para abordagens mais recentes, como a transpromontorial transcanal
minimamente invasiva através do conduto auditivo externo’. Além disso, em pacientes pedia-
tricos, a morfometria do MAI é essencial para o entendimento do processo de maturacdo dessa
estrutura, assegurando a realizagao de procedimentos que o envolvam™,

A avaliacao dos dados morfométricos do MAI é tao relevante que a atengao dedicada ao
topico tem aumentado cada vez mais a segurancga dos procedimentos envolvendo o canal, so-
bretudo, devido ao avango dos exames de imagem associados as técnicas endoscopicas, espe-
cialmente via fossa craniana média pela técnica de Fisch, realizada e aprimorada desde 1970

CONCLUSAO

Neste estudo, foram encontradas diferengas estatisticamente significativas entre os lados
direito e esquerdo em trés variaveis especificas: o comprimento superior médio do MAI, de 10,3
mm no lado direito e 10,4 mm no lado esquerdo; a distancia da borda lateral ou externa do PAI
até o seio do sulco sigmoide, de 22,1 mm no lado direito e 23,4 mm no lado esquerdo; e a dis-
tancia da borda lateral ou externa do PAI até a abertura externa do aqueduto vestibular, de 10,2
mm no lado direito e 11,3 mm no lado esquerdo. Esses achados destacam nuances importantes
nas caracteristicas anatdémicas entre os lados, enfatizando a necessidade de considerar essas
discrepancias ao interpretar resultados e planejar intervengdes clinicas.
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Resumo

Introdugdo: O forame mastéideo (FM), uma pequena abertura localizada
no processo mastoide, pode apresentar diversas variacées. Por ali passam
estruturas relevantes, como a veia emissaria mastoidea e o ramo meningeo
da artéria occipital. Apesar da importancia do FM, ha na literatura uma rela-
tiva escassez de dados morfolégicos e morfométricos sobre essa estrutura.
Objetivos: investigar os aspectos morfométricos e morfolégicos do FM, bem
como suas repercussoes clinico-cirurgicas. Método: Trata-se de um estudo
observacional e transversal. Foram incluidos 78 cranios humanos no estudo,
que analisou, em relagao ao FM, a presencga, a quantidade, a localizagdo em
relacdo a sutura occipitomastoidea, os didametros, a posi¢cao em relagao ao
plano de Frankfurt e as distancias até pontos anatémicos especificos. Resul-
tados: Dentre os achados do estudo, destaca-se a prevaléncia do forame, Autor correspondente:
observado em pelo menos um dos lados de todos os cranios analisados. g;jée(')':e"pe Gongalves
Em 7,69% observou-se a auséncia da estrutura em um dos lados. O forame g_nair:

estava presente no lado direito em 98,72%. No lado esquerdo, estava pre- ismaelgalvaosesi@
sente em 93,59%. O padrdo encontrado com mais frequéncia foi de quatro 9mail.com
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Morfometria do forame mastoéideo

identificadas diferengas estatisticamente significativas em todas as variaveis estudadas. Conclu-
sao: O estudo descreve importantes parametros morfométricos e morfolégicos do FM. Devido a
relevancia das estruturas que o percorrem, é essencial ter um conhecimento adequado da mor-
fometria e da morfologia do FM.

Palavras-chaves: Anatomia; Forame masto6ideo; Neurocirurgia; Relevancia clinica.

Abstract

Introduction: The mastoid foramen (MF) is a narrow fissure in the mastoid process and exhib-
its considerable anatomical variability. The mastoid emissary vein and the meningeal branch
of the occipital artery are important structures that pass through the MF. Despite its anatomical
importance, morphological and morphometric analyses of the MF remain scarce. Objectives: To
investigate the morphological and morphometric aspects of the MF. Method: This observational
cross-sectional study analyzed 78 cadaver skulls. Measured variables included the diameter of
the MF, the presence, number, and the location of MF in relation to the occipitomastoid suture,
the position of MF in relation to the Frankfurt plane, and the distances between MF and specific
anatomical points. Results: All skulls presented at least one MF. However, in 7.69% of the speci-
mens, the MF was absent on one side. MF was present on the right side in 98.72% of specimens
and on the left side in 93.59%. The MF pattern most frequently observed was four foramina,
independent of laterality, in 23.08% of the skulls. No statistically significant differences were iden-
tified across the variables studied. Conclusion: This study described relevant morphometric and
morphological parameters of the MF. Given the importance of the structures passing through this
foramen, understanding its anatomic variations and measurements is essential.

Keywords: Anatomy; Mastoid foramen; Clinical relevance; Neurosurgery.

INTRODUGCAO

O osso temporal (OT), em comparagao a outros 0ssos cranianos, possui alta complexida-
de morfoldgica devido aos seus diversos acidentes dsseos, com relatos de varias anomalias e
variacdes de desenvolvimento'. Dentre essas estruturas, destaca-se o forame mastoéideo (FM),
uma pequena abertura que pode ou ndo estar presente, em ocorréncia Unica ou multipla’, no
processo mastoide do OT ou através da sutura occipitomastoidea.

A partir do desenvolvimento do OT, o FM pode apresentar diversas variagbes em relagao
a incidéncia, lateralidade, sexo, idade, quantidade, localizagdo e didmetro®. Isso se da devido
as estruturas que passam por essa abertura, como a veia emissaria mastoidea (VEM) e o ramo
meningeo da artéria occipital. O conhecimento acerca das localidades dessas estruturas é es-
sencial, sobretudo do ponto de vista neurocirurgico, pois podem ser fonte de sangramento em
procedimentos feitos através do PM, como a craniotomia retrosigmoide? 3.
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Mesmo diante dessa importancia anatdémica e apesar dos avangos tecnoldgicos, o conhe-
cimento aprofundado sobre o FM e as estruturas que por ali passam permanece inexplorado. Na
literatura, ha relativa escassez de dados morfolégicos e morfométricos, além de suas possiveis
implicagdes clinico-cirurgicas™*-©.

Diante do exposto, o objetivo do estudo foi analisar em cranios humanos os aspectos
morfolégicos e morfométricos do FM em fungéo da lateralidade e avaliar suas implicagdes clini-
co-cirurgicas.

METODO

Cem cranios humanos articulados e desarticulados do laboratério de anatomia de uma
instituicdo de ensino superior foram incluidos para analise da morfologia e morfometria por aten-
derem ao critério de inclus&o: cranios catalogados com informagéo do sexo do individuo. Des-
ses, apenas 78 foram selecionados; os demais cranios foram excluidos com base nos seguintes
critérios: 1) ndo permitiam visualizag&o bilateral adequada das estruturas e 2) ndo conservavam
os aspectos morfologicos, tendo perdido integridade devido ao desgaste do processo de decom-
posigao.

Para a realizagao da analise morfométrica, foram utilizados um compasso de espessura,
um compasso de ponta seca curva do tipo Castroviejo e um paquimetro digital.

Foram analisadas as seguintes variaveis do FM: a presenca, a quantidade, a localizagao
em relacdo a sutura occipitomastoidea, os didametros, a posi¢cao em relagdo ao plano auriculo-
-orbital (plano de Frankfurt) e as distancias até os seguintes pontos anatémicos: o apice do PM,
o forame magno e o astério. Todas as variaveis foram analisadas em fungédo da lateralidade
(Figuras 1 e 2).
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Figura 1. Vista posteroinferior da cabega éssea mostrando os FMs direito e esquerdo.

Legenda: FM: forame mastéideo

Os dados foram tabulados, depois processados e analisados estatisticamente através do
programa SPSS® (IBM, Chicago, EUA). Foi aplicado o teste Kolmogorov-Smirnov para avaliagao
de normalidade e homogeneidade dos dados. Os dados ndao normais foram apresentados pelas
medidas de tendéncia central (média, minima e maxima) e de disperséo (desvio padréo). O nivel
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de precisao estabelecido foi de 5%, com nivel de confianca de 95% e variabilidade maxima de
0,5.

Na presente pesquisa, foi utilizado o teste qui-quadrado de independéncia para avaliar
possiveis associagdes entre variaveis categoéricas, como a presenga do FM nos lados direito
e esquerdo e as diferencas na sua localizacdo em relacdo a sutura mastoidea e ao plano auri-
culo-orbital, que varia de acordo com a antimeria. Também foi empregado o teste de Wilcoxon
pareado para investigar diferengas na quantidade de forames entre os lados direito e esquerdo,
bem como em seus didmetros e distancias.

Figura 2. Marcos superficiais definidos e suas distancias do FM: verde, apice do PM-FM; vermelho,
forame magno-FMg; azul, asterio-FM.

Legenda: astério (A); forame magno (FMg) forame mastoéideo (FM); e processo mastéideo (PM).
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RESULTADOS

Em relacado a presenca do FM, destaca-se que sua ocorréncia foi observada em pelo
menos um dos lados em todos os cranios analisados (n=78). No entanto, em 7,69% (n = 6) dos
cranios, observou-se a auséncia do FM em um dos lados. No lado direito, a abertura estava
presente em 98,72% (n = 77), com auséncia observada em apenas 1,28% (n = 1). No lado es-
querdo, a presencga foi em 93,59% (n = 73), com auséncia observada em 6,41% (n = 5). Nao foi
encontrada diferenca estatisticamente significativa na presenca do FM entre o lado direito e o
esquerdo (p = 0,105).

Em relagdo ao numero de FMs nos cranios analisados, observou-se que o padrao mais
frequente foi de quatro ocorréncias, independentemente do lado, abrangendo 23,08% (n = 18)
dos cranios. Quanto a lateralidade, tanto no lado direito quanto no esquerdo, o padrao mais fre-
quente foi de dois forames. No lado direito, essa quantidade foi encontrada em 38,46% (n = 30)
dos cranios; no esquerdo, em 34,62% (n = 27). Os achados proporcionam uma compreensao
mais aprofundada da variabilidade desse aspecto morfolégico do FM, destacando os padroes
mais comuns identificados neste estudo. Nao foram encontradas diferencas estatisticamente
significativas na quantidade de FMs entre os lados direito e esquerdo (p = 0,534).

Quanto a localizacdo do FM em relagao a sutura occipitomastoidea, nos cranios analisa-
dos observou-se que, no lado direito, 55,84% (n = 43) apresentaram o FM localizado lateralmen-
te a sutura, e 14,29% (n = 11), medialmente, enquanto 29,87% (n = 23) apresentaram o FM na
sutura. No lado esquerdo, 57,53% (n = 42) dos cranios tinham o FM localizado lateralmente a
sutura, e 8,22% (n = 6), medialmente, enquanto 34,25% (n = 25) apresentaram o FM na sutura.
N&o foram encontradas diferengas estatisticamente significativas na localizagédo do FM em rela-
¢ao a sutura occipitomastoidea entre os lados direito e esquerdo (p = 0,482).

Os diametros do FM foram mensurados nos lados direito e esquerdo. No direito, a média
do didmetro supero-inferior (DSI) foi de 0,23 cm (DP + 0,23), e a do diametro latero-lateral (DLL)
foi de 0,18 cm (DP £ 0,12). No esquerdo, a média do DSI foi de 0,25 cm (DP % 0,24), enquanto
o DLL registrou média de 0,22 cm (DP % 0,16). Os resultados indicam que o DSI foi ligeiramente
menor no lado direito, em comparagao com o esquerdo, enquanto o DLL mostrou média um pou-
co mais alta no lado esquerdo. Nao foram encontradas diferengas estatisticamente significativas
nos DSI (p = 0,310) e DLL (p = 0,155) do FM entre os lados direito e esquerdo.

Quanto a posicédo do canal em relagao ao plano auriculo-orbital (plano de Frankfurt), foi
identificado se o FM estava localizado abaixo, sobre ou acima. Os resultados indicaram predo-
minéncia do FM na posicéo inferior, evidenciada em 94,8% (n = 73) dos casos no lado direito e
em 97,3% (n = 72) no lado esquerdo. N&ao foram encontradas diferengas estatisticamente signifi-
cativas na posicao do FM em relagcéo ao plano auriculo-orbital entre os lados direito e esquerdo
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(p =0,192).

Quanto as distancias entre a estrutura e pontos anatdomicos especificos, foi observada a
distancia entre o FM e o apice do PM (FM-PM), com médias de 3,05 cm (DP % 0,52 cm) a direita
e 3,03 cm (DP £ 0,59 cm) a esquerda. Quanto a distancia entre o FM e o forame magno (FM -
FMg), foi observada a média de 4,02 cm (DP + 0,60 cm) a direita e de 4,00 cm (DP £ 0,52 cm) a
esquerda. A analise da distancia entre o FM e o astério (FM-AA) revelou médias de 2,01 cm (DP
1+ 0,53 cm) a direita e 2,02 cm (DP £ 0,60 cm) a esquerda. Nao foram encontradas diferengas es-
tatisticamente significativas nas distancias entre o FM e o PM (p = 0,533), entre o FM e o forame
magno (p = 0,584), e entre o FM e o astério (p = 0,781).

DISCUSSAO

O FM, quando presente, € em geral encontrado no PM do OT, mas, de acordo com Patel
et al., em 40% dos casos, localiza-se na sutura occipitomastoidea’. Além disso, nesse mesmo
estudo, dos 100 cranios humanos analisados, notou-se a presenca de dois FM em 2% no lado
direito e 16% no esquerdo, sendo encontrado um unico FM no lado esquerdo de 26% dos cranios
e em 16% no esquerdo®. Em contrapartida, em outro estudo, com amostra de 96 cranios huma-
nos, foram encontrados trés FM em 6,2% dos casos®. Em um caso descrito por Sehmi S., foram
encontrados quatro FM no lado direito™°.

Tsutsumi et al. demonstraram, por analise de imagens de ressonancias magnéticas do
cranio de 96 pacientes, que o FM se localiza a uma distancia média de 21,44 mm do astério e
33,65 mm do apice do PMé. Quanto ao didmetro, em uma amostra de 103 cranios humanos, foi
mensurado o valor médio de 1,2 mm, sendo os mais largos em ossos masculinos, em compara-
¢do com os do sexo feminino™.

Ademais, salienta-se que o FM pode ser classificado em 5 tipos, graduados de 0 a IV,
diferenciados pelo numero de aberturas externas: tipo | com uma abertura, tipo || com duas, tipo
[l com trés, tipo IV com quatro e tipo 0 com nenhuma. Em uma analise de 22 cranios humanos
desenvolvida por Chaiyamoon et al.’?, o tipo | foi o mais prevalente (50%)'2. Em contrapartida,
Hampl et al., em uma analise de 295 cranios humanos, encontraram maior frequéncia do tipo Il
(41,2%)’.

Apesar de estudos passados'? relatarem diferencas na prevaléncia desses tipos de FM
entre os lados direito e esquerdo, com aparente prevaléncia dos tipos I, II, lll e IV a direita, e au-
séncia significativamente mais comum a esquerda, ainda é necessario buscar maior elucidagao
quanto aos motivos para essas diferengas. Alguns autores sugerem que fatores como a latera-
lidade e o sexo do individuo estao relacionados com diferentes prevaléncias dos tipos de FM'2.

Através do FM, passa o ramo meningeo da artéria occipital até a dura-mater e a VEM até
0 seio sigmoide, que o conecta ao plexo venoso suboccipital e se estande posteriormente até o
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PM314 Vale destacar que o seio sigmoide & responsavel pela drenagem para o plexo vertebral
em ortostase e pela veia jugular interna na posi¢céo supina. Além disso, destaca-se que o seio
sigmoide responsavel pela drenagem para o plexo vertebral, em ortostase, e veia jugular interna
na posigao supina™. Entretanto, mesmo com a fungdo de drenagem, a VEM se estende até o
seio sigmoide, promovendo a auséncia de estruturas valvares, com um lento fluxo sanguineo. A
dilatagdo da VEM amplia essa drenagem em pacientes com hipertensao intracraniana e aplasia
ou hipoplasia da veia jugular interna, desenvolvendo, nas conexdes venosas, malformacdes
vasculares de alto fluxo que, em certos procedimentos, podem se tornar uma grande fonte he-
morragica.’

Além disso, a VEM é responsavel pela drenagem sanguinea da fossa craniana posterior,
sobretudo em procedimentos otolégicos e neuroldgicos, como mastoidectomia, epitimpanecto-
mia e a craniotomia retrosigmoidea’” '* '*. Ademais, veias desse tipo sao fonte de sangramento
durante cirurgias otolégicas e operagcdes da base do cranio, especialmente nas abordagens
lateral e retrosigmoide.’® Também tem sido relatado que esses procedimentos podem levar a
trombose e embolizagao por conta do fluxo bidirecional préximo ao seio sigmoide'®.

Considerando isso, € preciso enfatizar que a compreensao completa da VEM evitara
complicacbes. Esse conhecimento também é importante em cirurgias craniofaciais, como na
craniossinostose, em que a VEM pode ser a Unica via de drenagem do cérebro®. O volume do
sangramento em lesdes na VEM depende de seu diametro; consequentemente, do didmetro do
FM, sendo pequeno em didmetros menores e grande nos maiores'. Em casos de dimensoes
menores, o sangramento pode ser resolvido por eletrocoagulagao elétrica ou cera de osso. Ja
nos de dimensdes maiores, € dificil controlar o fluxo de sangue, e ha possibilidade de rompimen-
to do seio sigmoide, além de choque, infeccao e trombose®. Ademais, € frequente encontrar um
diametro maior na VEM em casos de otite e displasia labirintica, sobretudo devido a malforma-
cOes vasculares na veia jugular interna e no seio sigmoide’.

Portanto, um estudo detalhado da morfologia e da morfometria do FM no periodo pré-ope-
ratorio de alguns procedimentos reduz o risco de lesdes das estruturas que por ali passam e,
consequentemente, de intercorréncias mais graves.

CONCLUSAO

O presente estudo descreve importantes parametros morfométricos e morfolégicos do
FM. Devido a relevancia das estruturas que percorrem esse forame, € essencial ter conheci-
mento adequado sobre sua morfologia e morfometria, o que aumenta as chances de eventuais
melhores desfechos em procedimentos, como abordagens cirurgicas, minimizando as complica-
¢bes perioperatdrias e pos-operatorias.
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Resumo

Objetivo: Verificar a potencialidade e a agcao bactericida de membranas de
quitosana (QTS) com associagbes de N-acilidrazona (JR19) em diferentes
concentracdes para o tratamento de feridas. Metodologia: Os filmes foram
desenvolvidos a partir das solugdes de QTS e acetato de polivinila (PVA).
Foram analisados: Fl, filme de QTS; F2, filme de QTS+PVA na proporcéao de
1:1; F3, filme com 8,6 mg de JR19 adicionados a solugao de QTS usada em
F1; F4, filme com 8,6 mg de JR19 e 1 mg de Sulfadiazina de prata (AgSD)
adicionados a 10 ml da solugédo de F2; F5, filme com 1 mg de JR19 e 1 mg
de AgSD adicionados a 10 ml da solugédo de F2. A constatagao da ativida-
de antimicrobiana dos filmes de polimero de QTS com derivados JR19 foi
realizada pela técnica de difusdo de discos em meio de cultura sélido Agar
Mdaeller Hinton. Resultados: O F1 foi desprezado devido a forte repulsao
eletrostatica com meio de cultura solido agar, que causou deformagao € in-
viabilizou a cultura. A auséncia de atividade inibitoria microbiana dos filmes
F2, F3 e F5 sobre os S. aureus foi evidenciada pela formacéo de colbnias
bacterianas frente e verso sobre os filmes de polimero de QTS com deriva-
dos de JR19. Conclusao: A sinergia entre JR19 e AgSD na membrana F4
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Analise microbiolégica de membranas de quitosana com associa¢des de n-acilidrazona

€ vantajosa para a cicatrizagao de feridas devido as suas propriedades complementares. No
entanto, a seguranca e a eficacia em ensaios clinicos precisam ser mais exploradas para uma
terapia alternativa segura e eficaz.

Palavras-chave: Cicatrizacao; Feridas; Membranas; Quitosana.

Abstract

Objective: To verify the potential and bactericidal activity of chitosan (CS) films combined with
N-acylhydrazone (JR19) in different concentrations for wound treatment. Methodology: Films
were developed from chitosan (CS) + polyvinyl acetate (PVA) solutions. The F1 film consisted
of CS and the F2 film consisted of CS + PVAin a 1:1 ratio. To incorporate JR19 in the polymeric
solutions, 1 mg of sulfadiazine (AgSD) + 8.6 mg of JR19 were added in 10 mL of CS: PVA. Films
formed from this solution were named F3, F4, and F5. The antimicrobial activity of films with JR19
derivatives was assessed using the disc diffusion technique in an Agar Mueller Hinton solid cul-
ture medium. Results: The F1 film was discarded due to strong electrostatic repulsion with solid
agar culture medium, deforming the film and hampering the culture. The F2, F3, and F5 films
showed bacterial colony formations in front and verse, indicating no microbial inhibitory activity
on Staphylococcus aureus. Conclusion: In the F4 film, the synergy between JR19 and AgSD
showed complementary properties that facilitate wound healing. However, the safety and efficacy
of this alternative therapy need further investigation in clinical trials.

Keywords: Chitosan; Healing; Membranes; Wounds.

INTRODUCAO

Estima-se que 5% da populacdo do Ocidente tenha lesdes cronicas e que 25% sofrerdo
dessa condigdo em 2050. A gravidade da situacdo aumenta quando considerados desenvolvi-
mentos como a incapacidade fisica, o prejuizo a qualidade de vida, o risco de infecgao, a inter-
nacao, a amputacao e a evolucdo para o 6bito’.

Nos ultimos anos, tem crescido o numero de pacientes com lesdes de pele em unidades
hospitalares, o que compromete a saude dessa populagéo, e a porcentagem de afetados nas
clinicas médicas chega a 42,6%. Esse aumento independe de idade ou de sexo, sendo respon-
savel por longas internagdes hospitalares?. Diante disso, e por ser um fato de grande preocupa-
¢ao na medicina, métodos de terapia dessas feridas tém sido desenvolvidos, buscando eficacia
e bons resultados* * 678,

Estudos e pesquisas cientificas tém sido conduzidos para desenvolver materiais promis-
sores, com baixo custo e alta eficiéncia, como a membrana de polimero. Essa membrana substi-
tui a pele, é de facil manejo e cria uma barreira fisica que impede infec¢des e é capaz de absor-
ver exsudatos. Além disso, ndo necessita de manutencgé&o diaria, com troca do curativo e limpeza
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da ferida®'®". Com o avanco dos estudos referentes a esses polimeros, diversos produtos pas-
saram a ser empregados para facilitar a reparagéo do tecido lesionado. Evidéncias apontam a
existéncia de mais de 2 mil tipos de coberturas sintéticas ou biolégicas disponiveis no mercado
internacional. Esses produtos sao biodegradaveis e biocompativeis, e sdo empregadas técnicas
para impedir a reabsorcao e as falhas do material'?1314.15,

Curativos usam polimeros biolégicos e sintéticos, como acido hialurdnico, alginato e qui-
tosana (QTS), escolhidos por serem seguros e compativeis com o corpo, por se degradarem
naturalmente e por terem propriedades antibacterianas'®. Esses polimeros sdo compostos de
nanofibras que melhoram a cicatrizacdo devido a alta relacdo de volume, area superficial, prolife-
racao e diferenciacao celular. Essa melhora se da pela capacidade das nanofibras de mimetizar
a composicao do tecido, permitindo a organizagao celular e melhorando a adesao, a migragao e
o transporte celular por conta de suas multiplas fibras aleatoriamente® dispostas e interconecta-
das com alta porosidade, responsaveis pela regeneracao de tecidos, cartilagens, 0ssos e vasos
sanguineos'?13.14,

Esse trabalho objetivou verificar a potencialidade e a acédo bactericida de membranas de
QTS com associacdes de N-acilidrazona (JR19) em diferentes concentracbes para o tratamento
de feridas.

MATERIAIS E METODOS

Desenvolvimento dos filmes

Os filmes foram desenvolvidos a partir da solugcdo de QTS preparada em solugao de acido
acético 1% (v/v), com concentragao final de 1% (m/v); e da solugéo de acetato de polivinila (PVA)
preparada em agua aquecida, com concentragdo final também de 1% (m/v). A partir dessas duas
solugdes poliméricas, foram produzidas as seguintes amostras, conforme descrito na Tabela 1:
um filme apenas de QTS, nomeado F1; e um filme de QTS + PVA na proporgao 1:1, nomeado
F2. Entdo, 8,6 mg de JR19 foram adicionados a solu¢cdo de QTS usada em F1, resultando em
F3. Também foram adicionados 8,6 mg de JR19 + 1 mg de Sulfadiazina de prata (AgSD) a 10 ml
da solugao de F2, que resultou em F4, e 1 mg de JR19 + 1 mg de AgSD a 10 ml da solugéo de
F2, que resultou em F5. Para a incorporacao da JR19 nas solugdes poliméricas, a solugido com
material adicionado foi colocada sob agitagdo magnética por um periodo de 24 horas.

As solugdes resultantes foram vertidas em placas de Petri de plastico com 5,5 cm de dia-
metro, num volume de 10 ml, e inseridas em uma estufa de circulacdo de ar na temperatura de
50 °C por um periodo de 24 horas, de forma a promover a evaporacao do solvente e a formacao
dos filmes. As formulagdes foram desenvolvidas no Laboratério de Desenvolvimento e Caracte-
rizagao de Produtos Farmacéuticos da Universidade Estadual da Paraiba.
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Tabela 1. Amostras utilizadas no estudo

F1 1:0 - -
F2 1:1 - -
F3 1:0 8,6 -
F4 1:1 8,6 1,0
F5 1:1 1,0 1,0

Fonte: dados da pesquisa.

Atividade antimicrobiana

A constatagao da atividade antimicrobiana dos filmes de polimero de QTS com derivados
de JR19 foi realizada pela técnica adaptada de difusdo de discos em meio de cultura sélido Agar
Mueller Hinton (Figura 1) em placa de Petri de vidro 60 x 15 mm, semeando o indculo bacteriano
com o auxilio de um swab estéril'*1&

Figura 1. Filmes de QTS com e sem derivados de JR19

Fonte: dados da pesquisa.

Para os testes de sensibilidade antimicrobiana, foram utilizadas cepas de Staphylococcus
aureus ATCC® 25923 (S. aureus). As cepas bacterianas foram ativadas em tubos de ensaio con-
tendo agar nutriente e mantidas em estufa a 37 °C por 18 horas. Em seguida, foi preparada uma
solucédo salina a 0,9% e feito um inéculo bacteriano equiparado a escala MacFarland de 0,5, que
corresponde a aproximadamente 108 unidades formadoras de coldnia por mililitro (UFC/ml)81°,
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A partir de uma cultura da cepa selecionada, uma unica colénia foi semeada em caldo BHI
e incubada a 37 °C por aproximadamente 18 horas. Em seguida, apds turvagdo do meio, com
swab estéril previamente mergulhado na suspensao bacteriana, a cultura foi semeada em es-
trias nas placas de Agar Miieller Hinton, em duas direcdes, por toda a superficie do meio, por fim
passando o swab em toda a volta da placa e deixando o inéculo secar por 5 a 10 minutos'17:18,
Entdo, com uma pinga estéril, os filmes dos polimeros de QTS com diferentes concentragdes de
derivados de JR19 foram depositados nas placas inoculadas.

O filme F1 apresentou forte repulsdo em relagdo ao meio agar de cultura e foi descartado;
por sua vez, os filmes F2 e F4 apresentaram leve repulsdo e foram hidratados com soro fisiol6-
gico para melhorar sua aderéncia®® 7. . As placas foram incubadas a 37 °C por 24 horas em uma
estufa bacteriologica. Apds esse periodo, a interpretagao dos resultados foi adaptada as normas
do National Committee For Clinical Laboratory, com observacdo macroscopica da presencga de
colbnias isoladas ao redor e sobre os filmes analisados? ®.

O perfil de suscetibilidade antimicrobiana foi realizado no Laboratério de Microbiologia
da UFPE, de acordo com o ISO 17 025, seguindo normas especificas para laboratérios que
realizam ensaios microbioldgicos. Foram adotados protocolos de biosseguranga rigorosos para
prevenir riscos a saude humana e ambiental® “.

RESULTADOS

Apos incubagdo a 37 °C por 24 horas, os resultados demonstraram, em nivel macros-
cdpico, que, na cultura com o filme F4, nao foi identificada a presencga de coldnias bacterianas
sobre o filme, tendo, portanto, apresentado atividade antibacteriana, com formag¢ao de um halo
de inibicdo do crescimento do S. aureus, evidenciado na Figura 2 7. O Filme F1 foi desprezado
devido a forte repulsao eletrostatica com o meio de cultura sélido agar, que o deformou e invia-
bilizou a cultura™ "', A auséncia de atividade inibitéria microbiana dos filmes F2, F3 e F5 sobre
os S. aureus foi evidenciada pela presenca de formacéo de colbnias bacterianas frente e verso
sobre os filmes analisados, como mostra a Figura 2.
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Figura 2. Resultados da atividade inibitéria microbiana dos filmes de polimero de QTS com derivados
de JR19 sobre os S. aureus.

F2 F3 F4 F5

Fonte: autores

DISCUSSAO

Nos resultados, observa-se a auséncia do filme F1, composto apenas por QTS, despre-
zado devido a forte repulsdo eletrostatica ao meio de cultura sélido agar, que o deformou e in-
viabilizou a analise Essa repulsao foi possivelmente gerada devido a unidades monoméricas de
B-(1—4) -2-amino-2-desoxi-D-glicose e B-(1—4) -2-acetamida2-desoxi-D-glicose da QTS, que
reagiram com o meio de cultura " 12,

Evidenciamos que a membrana F2 demonstrou auséncia de atividade inibitoria micro-
biana sobre os S. aureus, permitindo maior crescimento bacteriano em comparacéao as culturas
dos outros filmes testados. Esse resultado sugere que os compostos JR19 e AgSD, incluidos na
composicao final do filme, seriam os principais responsaveis pela inibicao do crescimento dessas
bactérias nos meios de cultura™ 1415,

Da mesma forma, observou-se que a membrana F3 também apresentou auséncia de
atividade inibitoria microbiana sobre os S. aureus. A composi¢ao de QTS associada a 8,6 mg de
JR19 do F3 nao contribuiu para a agéo antimicrobiana, um possivel indicativo de que a sufadia-
zina de prata seria o principal composto responsavel pela sensibilidade bacteriana* & 7.

A membrana F4 apresentou consideravel agao antimicrobiana, observada pela auséncia
de formacao de colOnias bacterianas e a presencga de um halo de inibicao da bactéria S. aureus.
Sendo o F4 o filme com maior atividade promissora antibacteriana, ficou demonstrado o excelen-
te desempenho antimicrobiano da AgSD na concentragao de 1mg na inibigao do crescimento da
S. aureus. Com isso, 0 F4 se mostrou o filme com maior atividade promissora antibacteriana. A
composi¢ao da membrana possivelmente apresentou agao bactericida por sua interacdo com a
parede celular de peptidoglicano, levando ao rompimento da parede da bactéria, e por seu efeito
bacteriostatico, evidenciado pela formacdo de um halo de inibicdo, que impediu o crescimento
do S. aureus®®.
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Apesar de a membrana F5 ter sido acrescida de material antimicrobiano, houve ausén-
cia de atividade inibitéria sobre os S. aureus. Possivelmente, a adicdo de JR19 e AgSD nao foi
suficiente para obter resultados antimicrobianos eficazes.

A consideravel acao antimicrobiana apresentada pela membrana F4, observada pela au-
séncia de formagéo de col6nias bacterianas de S. aureus, sugere que a combinagao especifica
com concentragao de 8,6 mg de JR19 foi eficaz para inibir o crescimento das bactérias. A combi-
nagao desses compostos com membrana de QTS como tratamento adjuvante na cicatrizagao de
feridas cutaneas é um aspecto importante dos testes in vitro. Como mencionado, a F4 mostrou
consideravel agdo antimicrobiana, sugerindo que a inclusdo do JR19 na concentragéo de 8,6 mg

e do PVA contribuiu para potencializar a inibicao do crescimento do S. aureus no meio de cultura®
7,8

Wanderley e colaboradores (2020) desenvolveram filmes de QTS contendo JR19, um de-
rivado N-acilidrazdnico, para criar uma formulacio terapéutica, tendo feito analises das proprie-
dades fisico-quimicas e mecanicas e da biocompatibilidade dos filmes. Os resultados mostraram
a presenca de JR19 nos filmes, com caracteristicas identificadas por calorimetria exploratéria
diferencial, termogravimetria e difracao de raios-X".

Além da ampla acao antimicrobiana, a AgSD é segura e eficaz na prevencao de infecgdes
secundarias e na promogao da cicatrizagao de feridas. Ao combina-la em membranas para ci-
catrizacdo, cria-se um ambiente propicio a regeneracao tecidual, estimulando o reparo da pele
danificada. No entanto, é crucial conduzir estudos clinicos adicionais para avaliar sua seguranga
e eficacia como alternativa terapéutica para a cicatrizagao de feridas™®.

A acdo combinada da JR19 e da AgSD no processo de cicatrizagdo pode ser vantajosa
por suas propriedades complementares. Enquanto a JR19 atua como agente antimicrobiano e
anti-inflamatério, prevenindo infecgées e reduzindo a inflamagéao no local da ferida, a AgSD exibe
atividade bactericida contra uma ampla gama de bactérias, incluindo aquelas frequentemente
associadas a infec¢des cutineas. A prata possui propriedades bactericidas e bacteriostaticas
que ajudam a controlar infecgdes cutaneas. Diante dos resultados, podemos concluir que o F4
apresentou excelente atividade antibacteriana, e sua utilizacdo seria promissora na prevengao
de infecgdes e cicatrizacdo de lesdes cutaneas™ .

Assim, supde-se que ocorra inibicao do crescimento bacteriano na presenga do F4, pos-
sivelmente relacionada as diferencas estruturais e quimicas do composto em relagao aos outros
filmes testados. Essa possivel inibicdo bacteriana pode estar relacionada as diferengas quimicas
e estruturais do polimero de QTS com derivados de JR19, capaz de interferir na aderéncia da
parede bacteriana de peptideoglicanos, ou a inibigdo do crescimento bacteriano devido a possi-
vel acao antimicrobiana dos componentes bioativos do polimero F4 por meio de difusao, o que
poderia explicar a formacao do halo inibigdo ao redor do filme' '°,
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CONCLUSAO

A sinergia entre JR19 e AgSD presente na membrana F4 é vantajosa devido as suas
propriedades complementares. A combinacdo desses compostos em membranas para cicatriza-
cao pode promover a regeneracao dos tecidos danificados, estimulando o processo de reparo
da pele. Contudo, a seguranca e a eficacia dessa abordagem em ensaios clinicos precisam ser
mais exploradas para garantir essa alternativa terapéutica para a cicatrizagao de feridas.

E importante notar que os resultados sdo especificos para testes in vitro e podem nao
refletir completamente o desempenho dessas membranas em ambiente in vivo. Além disso, a efi-
cacia de uma membrana como cicatrizante depende de multiplos fatores, incluindo a gravidade
da ferida e a resposta individual do paciente.
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Resumo

A sindrome de compressdao do nervo interosseo posterior (SCINP) é
uma das muitas neuropatias compressivas da parte superior do corpo
e afeta o compartimento extensor do antebrago. Embora o tratamento
conservador seja eficiente na maioria dos casos, situagbes persistentes
podem demandar cirurgia para descompressao. Este estudo teve como
objetivo relatar um caso de sindrome de compresséo do nervo interésseo
posterior tratado com descompressao cirurgica devido a persisténcia dos
sintomas apos a falha do tratamento conservador. Além disso, o estudo
destacou a importancia de seguir as orientagdes pos-cirurgicas para obter
recuperacao completa e minimizar possiveis sequelas.
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Abstract

The posterior interosseus nerve compression syndrome (PINCS) is one of many compression
neuropathies of the upper body and affects the extensor compartment of the forearm. Although
conservative treatment is efficient in most cases, persistent situations can demand surgery for
decompression. This study aimed to report a case of posterior interosseous nerve compression
syndrome treated with surgical decompression due to the persistence of symptoms after the failure
of the conservative treatment. Furthermore, the study highlighted the importance of following
post-surgical orientations to achieve full recovery and minimize possible sequelae.

Keywords: Radial nerve; Radial neuropathy; Nerve compression syndromes; Surgery.

INTRODUGAO

Existem diversas neuropatias compressivas que acometem a extremidade superior dos
membros. O conhecimento anatdémico e funcional de cada nervo é importante para diagnosticar
corretamente a localizacdo da compressao’. O nervo interésseo posterior (NIP) € um ramo motor
do nervo radial profundo que se origina do plexo braquial?.

A sindrome compressiva do nervo interosseo posterior (SCNIP) é uma condi¢do na qual
este € comprimido ou irritado, acarretando dor, fraqueza ou perda de fungdo nos musculos
inervados®. O nervo radial (NR) desce pelo brago e se divide em ramos superficiais e profundos
no antebrago proximal. O ramo profundo mergulha no antebrago posterior por intermédio das
cabecgas do supinador e emerge como NIP, responsavel por inervar, principalmente, os musculos
extensores do antebrago e da méao, fornece inervagdo motora ao antebrago posterior e segue até
0 4° compartimento dorsal do punho?.

A compresséo pode ocorrer em varios pontos ao longo do seu trajeto, sendo os locais
mais comuns a Arcada de Frohse (AF), faixa fibrosa no musculo supinador onde o nervo passa,
margem do supinador e bandas fibrosas ao redor do radio proximal*. As causas podem incluir
trauma direto ou lesédo repetitiva, principalmente do antebrago, tumores ou cistos ganglionares e
inflamagao ou cicatrizagao, devido a condigdes inflamatdrias ou cirdrgicas®.

A SCNIP é considerada a mais comum entre as compressivas, sendo a terceira mais co-
mum ligada aos principais ramos do plexo braquial (ap6s a sindrome do tunel do carpo e a do
tunel cubital). A incidéncia de aprisionamento de NR foi estimada em 2,97 para homens e 1,42
para mulheres (100.000 pessoas/ano). A proporcao de cirurgias foi de 0,5 e 0,8 respectivamen-
te. Observa-se uma tendéncia de aumento da ocorréncia até meia-idade, seguida de declinio.
Estudos mostram variacbes nesses dados, relatando a existéncia de 3,53 casos por 100.000
pessoas/ano*s.
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Os sintomas comegam gradualmente e incluem fraqueza na extensdo dos dedos e do
polegar, mas a extensdo do punho é preservada devido a integridade da inervagao do extensor
radial longo do carpo®. A compresséao prolongada pode levar a isquemia nervosa, resultando em
perda importante da fungao neural*.

O tratamento permeia entre o conservador e o cirurgico e requer direcionamento e indivi-
dualizagao. O primeiro consiste em reduzir a inflamagao e o inchago ao redor da estrutura nervo-
sa, requerendo o uso de talas para reducao dos movimentos, anti-inflamatoérios ndo esteroides,
alteragao de habitos diarios, inje¢des locais de corticosteroides e fisioterapia. Ja a abordagem
cirurgica surge como uma alternativa quando ndo ha melhora do tratamento conservador apds o
periodo de trés a seis meses e/ou paciente com dor presente apds 12 semanas*. O tipo de pro-
cedimento dependera do local acometido, podendo ser ressecc¢ao das lesdes, liberagao nervosa,
alongamento do supinador ou sinovectomia3#.

Em suma, o presente estudo tem como objetivo relatar um caso de SCNIP tratado com
descompressao cirurgica apés a persisténcia dos sintomas frente ao tratamento conservador.

RELATO DO CASO

Paciente do sexo feminino, 35 anos, advoga com énfase em atividades de digitagéo, se-
dentaria, previamente higida e sem lesdes prévias, relata o inicio de paresia na extensédo dos
dedos da mé&o direita ha um ano. Os sintomas se acentuaram durante a gravidez da paciente.
Apresentou piora progressiva do quadro motor, tendo ao exame fisico apresentado paresia dos
musculos supinador, extensor comum dos dedos e do dedo minimo. Além desse achado, tam-
bém foi observada a diminuigdo do movimento nos musculos abdutor longo do polegar, extenso-
res curto e longo do polegar, bem como no musculo extensor préprio do indicador. Ainda durante
o exame fisico, foi identificado sinal de Tinel positivo ao nivel do musculo supinador, proximo a
fossa cubital.

Diante dos achados clinicos, foram solicitados exames de Eletroneuromiografia (ENMG)
e Ultrassonografia (USG) do antebraco direito. Na ENMG foram evidenciados sinais de lesao
de nervo radial, no seu ramo interésseo posterior. No USG do antebraco foi observado sinal de
compressao ao nivel da AF com espessamento do NIP.

Apesar da SCNIP ter seu tratamento inicial de forma conservadora, com o uso de medi-
camentos para alivio da dor em conjunto com fisioterapia motora, a paciente ndao obteve éxito,
sendo entdo submetida a exploragao cirurgica, que consistiu na descompressao do NIP. O pro-
cedimento cirurgico é reservado apenas para casos refratarios a gestao conservadora por pelo
menos trés meses**.

Diante desse contexto, foi realizada a descompressao cirurgica na parte proximal da face
anterior do antebrago proximo a borda medial do musculo braquiorradial onde foi realizada uma
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dissecgéao por planos, com a liberagao das areas de compressao, incluindo as bandas fibrosas
superficiais a articulagao radiocapitelar, borda fibrosa do extensor radial curto do carpo, a AF, e
a borda distal do supinador”.

Figura 1. Regido proximal da face anterior do antebrago, proximo a borda
medial do musculo braquiorradial. Legenda: A: Ramo superficial do nervo radial
(RSNR); B: Arcada de Frohse (AF); e Nervo Interdsseo Posterior (NIP).

Durante a abertura da arcada, verificou-se o0 espessamento do nervo, e ao término do
procedimento, constatou-se a sua completa descompressao.

Apos aproximadamente dois anos e um més apos o procedimento cirurgico, a paciente
nao apresentou uma melhora satisfatéria do quadro clinico. Os sintomas de dor e a inabilidade
de realizar atividades manuais cotidianas persistiram. Vale ressaltar que a paciente nao aderiu
corretamente ao programa de reabilitacao fisioterapica recomendado no pés-operatério, o que
poderia ter contribuido para uma melhor recuperacdo motora apos a cirurgia.

DISCUSSAO

O NR ¢ o principal dentre os que provém do fasciculo posterior do plexo braquial, inervan-
do todos os musculos do compartimento posterior do brago e antebraco. Percorre do comparti-
mento posterior ao anterior, contornando o sulco do NR no umero e passa pelo septo intermus-
cular entre os musculos braquial medialmente e braquiorradial lateralmente. Por conseguinte,
segue distalmente, emergindo entre os musculos braquiorradial e extensor radial longo do carpo.
Divide-se em ramo superficial do NR e NIP, também chamado de ramo profundo do NR. O tunel
radial € uma estrutura musculo-aponeurética que se estende do epicondilo lateral do umero até
a margem distal do musculo supinador. Portanto, a borda proximal da cabec¢a superficial do supi-
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nador pode formar uma arcada fibrosa de espessura e comprimento variavel também conhecida
como AF e tem sido descrita como o local mais comum de compresséo do NIP>.

A compresséo do NIP pode se manifestar como SCNIP, levando a paralisia motora, ou
como sindrome do tunel radial, com sintomas sensitivos e dor na face lateral do cotovelo e ante-
braco, muitas vezes confundida com epicondilite lateral. Essa condi¢do piora com os movimen-
tos repetitivos de pronacgéo e supinagao do antebraco. No exame fisico, a sindrome € marcada
por dor a palpacéo do NIP, especialmente na AF, e pode incluir desconforto a extensdo do dedo
meédio ou do punho contra resisténcia, evidenciando os sinais de Milch e Maudsley, além de au-
mento da dor durante a pronossupinagao contra resisténcia muscular’”8.

A etiologia primaria exata ndo é plenamente compreendida, porém, pode ser desenca-
deada por traumas ou por lesdes que ocupam espago, como na artrite reumatoide, neurite bra-
quial e compressao espontanea. Atividades repetitivas envolvendo pronagao e supinagao, como
digitacdo, sendo esta correlacionada com o presente caso em que a paciente trabalhou com
telemarketing por um periodo de dez anos; o manuseio frequente de ferramentas manuais e
exercicios fisicos que estimulam demasiadamente o antebrago também podem desencadear a
SCNIP. Alguns individuos apresentam variagdes anatomicas, tornando os nervos interésseos
posteriores mais suscetiveis a compressao, incluindo o estreitamento do canal onde o nervo
viaja. Durante a gravidez, as alteragées hormonais e o aumento do liquido nos tecidos podem
causar edema nas maos e punhos, aumentando o risco de sobrecarga do NIP, como observado
no caso da paciente que relatou uma piora dos sintomas ao engravidar, que somente apos o
término da gestagao, procurou a equipe neurocirurgica®’.

A avaliacao diagnéstica envolve a combinagdo da anamnese, do exame fisico e dos tes-
tes complementares. A anamnese detalhada busca entender os sintomas, sua duracéo, fatores
desencadeantes e condigdes médicas prévias para descartar outras causas. O exame fisico foca
na area afetada, identificando sinais como dor, fraqueza muscular e alteragdes de sensibilidade.
Testes especificos podem ser realizados para avaliar a fungdo nervosa. Exames complementa-
res, como a condugao nervosa, sao essenciais para confirmar o diagnéstico ao medir a veloci-
dade dos sinais elétricos no nervo afetado. A ENMG registra a atividade elétrica muscular e a
resposta nervosa a estimulos elétricos, identificando possiveis compressdes ou lesdes. Exames
de imagem, como USG ou ressonancia magnética, sdo solicitados para visualizar estruturas
anatbmicas do antebraco, incluindo ossos, musculos e nervos, visando identificar causas subja-
centes de compressao®891°,

O tratamento da SCNIP varia conforme a gravidade dos sintomas e a causa da com-
pressao. Abordagens conservadoras incluem descanso, moderacao de atividades e posturas
ergondmicas. A imobilizagdo com tala de pulso ajuda a aliviar a pressao sobre o nervo e a cica-
trizar, especialmente em infec¢des agudas. Analgésicos ou anti-inflamatoérios nao esteroides sao
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usados para dor e inflamacgao. A fisioterapia é crucial, incluindo exercicios de fortalecimento e
flexibilidade, além de técnicas de liberagdo miofascial. Inje¢cées de corticosteroides podem ser
indicadas para reduzir a inflamagédo em determinados casos, geralmente guiadas por imagem.
A cirurgia € considerada em casos graves ou sem resposta ao tratamento conservador, visando
aliviar a pressao nervosa, com a abordagem cirurgica definida pela causa da compressao®° 1,

A cirurgia adota uma incisdo antero-lateral ao longo da face anterior da articulagdo do
cotovelo, 5 centimetros acima da prega de flexdo, na borda lateral do musculo biceps braquial e
progride ao longo dessa borda até a articulagdo do cotovelo, evitando cruzar a prega de flexao
em angulo de 90°. A incisdo entao se curva medialmente, seguindo a borda medial do musculo
braquiorradial. Durante esta etapa, realiza-se uma dissec¢do cuidadosa entre 0 musculo bra-
quiorradial e o extensor dos dedos, permitindo visualizar o nervo radial e seus principais ramos:
o NIP e o nervo sensitivo radial. O isolamento do NIP é realizado com dissecc¢ao delicada e au-
xilio de uma lupa de 2,5x, abrindo a AF para seguir a trajetoria do NIP até sua saida do musculo
supinador. A fase inclui um teste de compressao durante a flexdo do carpo e pronacao forgcada
do antebrago, garantindo a avaliagdo adequada do nervo. O fechamento é feito em dois planos,
com diferentes fios cirdrgicos para suturar o subcutaneo e a pele 6",

O prognéstico da SCNIP depende de fatores como a causa da compressao, a gravidade
da lesdo nervosa e a qualidade do tratamento. Um diagndstico precoce e um recurso terapéutico
adequado geralmente resultam em significativa melhora e, muitas vezes, na recuperagao com-
pleta dos sintomas. Um diagndstico preciso, obtido através de uma avaliagéo clinica detalhada,
é crucial®''. Embora muitos pacientes experienciem a diminuicdo dos sintomas e a recuperacgéo
da funcao nervosa ao longo do tempo, casos graves ou tratamento insuficiente podem levar a
lesbes permanentes, causando sintomas persistentes ou perda de fungao. O progndstico varia
conforme a causa, gravidade da compressao, saude geral do paciente e adesao ao tratamento*®.

Em sintese, a rapida identificacdo da SCNIP e a intervencéao terapéutica adequada sao
fundamentais para alcancar resultados positivos. O diagndéstico precoce nao apenas alivia os
sintomas e previne complicagées, mas também facilita a recuperag¢ao da funcao nervosa. A ade-
sdo rigorosa as orientagdes pos-operatorias € crucial para o sucesso do tratamento, favorecendo
a recuperacao completa e minimizando sequelas. O estudo também destaca a importancia da
colaboragdo multidisciplinar na busca por uma melhor qualidade de vida para os pacientes*®.

CONFLITO DE INTERESSES
Nada a declarar

CONTRIBUIGOES DOS AUTORES

ECB - Conceptualizagdo, Redacdo — redacado original e Redacédo — revisdo e edigao;

An Fac Med Olinda. Olinda, 2024; 1(12):66



Sindrome do nervo interésseo posterior

EPLR - Conceptualizagao, Supervisao e Redacao — revisédo e edicao; HESJ - Redacao — redagao

original e Redacéo — revisao e edi¢do; ERM - Redagao — redagao original e Redagao — revisao e

edicdo; ALLP - Redagéo — redacgéao original e Redagao — revisao e edigdo; GGCLGF - Concep-

tualizacédo, Redagao — redagao original e Redagao — revisao e edi¢cao; FAP - Conceptualizagao,

Curadoria de dados, investigagcdo, Metodologia, Administragdo do projeto, Recursos, Supervi-

sédo, Redagao — redacgao original e Redacéo — revisédo e edigdo. Todos os autores aprovaram a

versao final a ser publicada.

REFERENCIAS

1.

10.

Nakano KK. Nerve entrapment syndromes. Curr Opin Rheumatol. 1997 Mar;9(2):165-73. DOI:
https://doi.org/10.1097/00002281-199703000-00015 .

Glover NM, Murphy PB. Anatomy, Shoulder and Upper Limb, Radial Nerve. In: StatPearls [In-
ternet]. Treasure Island (FL): StatPearls Publishing; 2023 Jan-. [Updated 2022 Aug 29]. PMID:
30521261.

Lubahn JD, Cermak MB. Uncommon nerve compression syndromes of the upper extremity. J
Am Acad Orthop Surg. 1998 Nov-Dec;6(6):378-86. DOI: https://doi.org/10.5435/00124635-
199811000-00006 .

. Vrieling C, Robinson PH, Geertzen JH. Posterior interosseous nerve syndrome: literature review

and report of 14 cases. European journal of plastic surgery 1998;21(4):196-202. DOI: https://doi.
org/10.1002/ca.23207

Wegiel A, Karauda P, Zielinska N, Tubbs RS, Olewnik t. Radial nerve compression: anatomi-
cal perspective and clinical consequences. Neurosurg Rev. 2023 Feb 13;46(1):53. https://doi.
org/10.1007/s10143-023-01944-2

Kim DH, Murovic JA, Kim YY, Kline DG. Surgical treatment and outcomes in 45 cases of posterior
interosseous nerve entrapments and injuries. J Neurosurg. 2006 May;104(5):766-77. DOI: https://
doi.org/10.3171/jns.2006.104.5.766

. Wheeler R, DeCastro A. Posterior Interosseous Nerve Syndrome. In: StatPearls. Treasure

Island (FL): StatPearls Publishing; 2023 Jan-. [Updated 2023 May 1]. PMID: 31082090.

Severo AL, Alencar Neto DM, Lemos MB, Duarte MP, Tagliari |. Posterior Interosseous Nerve
Syndrome due to Schwannoma - A Case Report. Rev Bras Ortop (Sao Paulo). 2022;59(Suppl
1):€91-e93. Published 2022 Oct 14. DOI: https://doi.org/10.1055/s-0042-1749614

Moraes M, Gongalves RG, Santos J, Belloti J, Faloppa F, Moraes V. Diagnosis and treatment of
posterior interosseous nerve entrapment: Systematic review. Acta Ortop Bras. 2017;25:52-4. doi:
https://doi.org/10.1590/1413-785220172501164801

Wegiel A, Karauda P, Zielinska N, Tubbs RS, Olewnik t. Radial nerve compression: anatomical
perspective and clinical consequences. Neurosurg Rev. 2023 Feb 13;46(1):53. doi: https://doi.

An Fac Med Olinda. Olinda, 2024; 1(12):66


https://doi.org/10.1097/00002281-199703000-00015
https://doi.org/10.5435/00124635-199811000-00006
https://doi.org/10.5435/00124635-199811000-00006
https://doi.org/10.1002/ca.23207
https://doi.org/10.1002/ca.23207
https://doi.org/10.1007/s10143-023-01944-2
https://doi.org/10.1007/s10143-023-01944-2
https://doi.org/10.3171/jns.2006.104.5.766
https://doi.org/10.3171/jns.2006.104.5.766
https://doi.org/10.1055/s-0042-1749614
https://doi.org/10.1590/1413-785220172501164801
https://doi.org/10.1007/s10143-023-01944-2

Bastista EC, Rufino EPL, Jesus HES, Maia ER, Paiva ALL, Guimaraes Filho GGCL, et al

org/10.1007/s10143-023-01944-2 PMID: 36781706; PMCID: PMC9925568.

11. Loizides A, Baur EM, Plaikner M, Gruber H. Triple hourglass-like fascicular constriction of the
posterior interosseous nerve: a rare cause of PIN syndrome. Arch Orthop Trauma Surg. 2015

May;135(5):635-7. doi: https://doi.org/10.1007/s00402-015-2177-y . Epub 2015 Feb 20. PMID:
25697815.

An Fac Med Olinda. Olinda, 2024; 1(12):66


https://doi.org/10.1007/s10143-023-01944-2
https://doi.org/10.1007/s00402-015-2177-y

Dz Anais da Faculdade de Medicina de Olinda
‘ Annals of Olinda Medical School

afmo.emnuvens.com.br ISSN: 2674-8487 Artigo de reviséao

Afasia subcortical: uma revisao
sistematica da literatura i

Subcortical aphasia: a systematic review

André de Barros Araujo’ Ismael Felipe Gongalves Galvao'
Giovanna Sherly de Sa Guedes Marins' Willian Henrique de Siqueira Bezerra'
Kaio Felipe da Silva Vicente' David Eduardo Cavalcante Bezerra'

Lucas Carvalho Aragao Albuquerque’

" Faculdade de Medicina de Olinda. Olinda, Pernambuco, Brasil.

Resumo

Introdugéo: A linguagem é definida como a capacidade de comunicagao

a partir de diversos processos cognitivos, enquanto a afasia € um disturbio

adquirido caracterizado por problemas receptivos e expressivos na

linguagem oral e escrita. As estruturas subcorticais podem desempenharum

papel importante na producao e processamento da fala, e estudos recentes

sugeriram que danos a essas estruturas induzem afasia. Portanto, este

estudo teve como objetivo relacionar estruturas subcorticais com funcdes

e disturbios de linguagem. Métodos: Esta revisédo sistematica da literatura

foi desenvolvida de margo de 2022 a maio de 2023 utilizando questdes da

estratégia PICO e seguindo as diretrizes PRISMA. Foram realizadas buscas

cegas e independentes nas bases de dados PubMed, Cochrane Library,

periédico CAPES, LILACS, Medline e SciELO, considerando estudos

publicados entre 2018 e 2023. Foi realizada busca manual para garantir a

incluséo de estudos em andamento ou nao publicados. Resultados: Dos  autor correspondente:
9.888 estudos recuperados, 11 atenderam aos critérios de elegibilidade Lucas Carvalho Aragdo
e foram incluidos na sintese qualitativa. Conclusdes: Foi sugerida uma Albuquerque
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Afasia subcortical

Palavras-chave: Afasia, Nucleos da base, Talamo, Transtornos da linguagem, Reviséo
sistematica.

Abstract

Introduction: Language is defined as the ability to communicate from several cognitive processes,
while aphasia is an acquired disorder characterized by receptive and expressive problems in oral
and written language. Subcortical structures may play an important role in speech production
and processing, and recent studies have suggested that damage to these structures induces
aphasia. Therefore, this study aimed to relate subcortical structures to language function and
disorders. Methods: This systematic review of the literature was developed from March 2022 to
May 2023 using questions from the PICO strategy and following the PRISMA guidelines. Blind and
independent searches were conducted on PubMed, Cochrane Library, CAPES periodic, LILACS,
Medline, and SciELO databases, considering studies published between 2018 and 2023. Amanual
search was performed to ensure the inclusion of ongoing or unpublished studies. Results: Of the
9,888 studies retrieved, 11 met the eligibility criteria and were included in the qualitative synthesis.
Conclusions: A broad thalamocortical interaction was suggested for language functions and
tasks, with special involvement of the left anterior thalamus.

Keywords: Aphasia; Basal ganglia; Thalamus; Language disorders; Systematic review.

INTRODUGAO

A linguagem é definida como a capacidade de comunicagao, compreendendo uma série
de processos cognitivos distintos, incluindo percepgéo visual, processamento semantico, sele-
¢ao, recuperacao de representagdes fonoldgicas ou ortograficas e planejamento e execugéo da
saida motora. A nomeagéo € um processo linguistico fundamental para uma comunicagao efi-
ciente que consiste em anexar um rotulo lexical a um objeto ou conceito, caracteristica essencial
da producao da fala. A dificuldade de nomeacéao é relatada em praticamente todos os tipos de
afasia’.

A afasia € um disturbio adquirido caracterizada por problemas receptivos e expressivos da
linguagem oral e escrita?. Ele decorre tipicamente de lesdes do cortex cerebral fronto-temporal
esquerdo, o qual esta associado a lesdes nos nucleos da base, no talamo, no nucleo lentiforme
e no nucleo caudado?®. Avalia-se que essas estruturas tém papel importante na producdo e no
processamento da fala, contribuindo também ao processo de nomeacéo, correlagao e modula-
cao da linguagem?346-13,

Estudos demonstram que as hemorragias taldamicas costumam comprometer a cognicéao,
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independentemente da localizagdo da lesdo. No entanto, foi observado que diferentes subdomi-
nios cognitivos s&o afetados conforme a localizagdo do dano no tdlamo. Nesse contexto, lesbes
na por¢ao lateral do tdlamo estariam associadas a linguagem, sua porc¢ao posterior a memoria e
sua parte anteromedial aos demais sub-dominios cognitivos*. Causas comuns de alteragcdes na
linguagem abrangem o acidente vascular cerebral subcortical e as hemorragias intracerebrais.
Os pacientes com afasia talamica apresentam uma diminuig¢ao significativa da compreensao?.

Logo, o objetivo do trabalho, por meio de uma sistematica reviséo da literatura, foi rela-
cionar as estruturas subcorticais com a fungdo e os disturbios da linguagem, tais quais fluéncia
verbal, compreensao auditiva, repeticao, leitura e escrita.

METODOS

Uma revisao sistematica foi realizada entre marco de 2022 e maio de 2023 utilizando
questdes que seguem a estratégia PICO, nas quais devem ser respondidos os seguintes ele-
mentos metodoldgicos: P = populagao, | = Intervengéo, C = grupo controle e O = resultado que
correspondeu a condigao tratada (Quadro 1).

Quadro 1. Critérios de elegibilidade para estudos considerados para esta reviséo.

Orientador: “Qual a relagdo da afasia com as areas subcorticais do cérebro?”

Critério de selegao | Critério de Inclusédo Critério de excluséo

Populago _Humanos, saudaveis ou nao, sem limites de Es_tud(_)s experimentais e estudos em
idade, sexo ou raga animais

Intervencao Nao usada como critério para o estudo Nao usada como critério para o estudo

Ao controle Nao usado como critério para o estudo Nao usado como critério para o estudo

Estudo que correlacionou as areas subcorti- | Estudo que nao correlacionou as areas

Resultados . . S .
cais com a linguagem subcorticais com a linguagem.

Artigos de reviséo, editoriais, pareceres
e anais de ciéncia, eventos cientificos,
teses, estudos de caso e estudos que
nao correlacionaram as areas subcorti-
cais com a linguagem.

Estudos de base populacional. Artigo origi-
nal descritivo e/ou analitico em que o dese-
nho metodoldgico examinou e correlacionou
as areas subcorticais com a linguagem.

Tipos de estudos

Fonte: Autores.

O levantamento dos artigos foi feito de maneira cega e independente através de buscas
eletrbnicas nas bases de dados PubMed, Cochrane Library, Periddicos Capes, Literatura La-
tino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Medical Literature Analysis and
Retrieval System Online (Medline) e Scientific Electronic Library Online (SciELO), levando em
consideragao artigos publicados nos ultimos cinco anos (2018 a 2023). Revisdes das referén-
cias, buscas na internet e conferéncia de resumos foram realizadas para garantir a incluséo de
estudos e artigos inéditos.
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Inicialmente, os avaliadores, utilizando estratégias de busca previamente definidas, bus-
caram os titulos e os resumos das pesquisas sem filtrar por idioma e excluiram os que nao eram
relevantes, os que se tratavam de revisao de literatura, estudos experimentais, os que nao rela-
cionavam a linguagem com areas subcorticais, bem como os que n&o investigaram a linguagem.

Uma vez reduzida a amostragem geral e obtido o texto completo dos remanescentes, os
revisores selecionaram os estudos relevantes para uma analise descritiva. No entanto, aqueles
que, em sua totalidade, ndo relacionavam a linguagem com areas subcorticais, foram excluidos
(Figura 1).

A selecao dos estudos foi guiada pela seguinte questao: “Qual a relacdo da afasia com as
areas subcorticais do cérebro?” Para a busca dos artigos, foram utilizados quatro grupos de des-
critores, que sao termos encontrados no Medical Subject Headings (MESH), tendo cada grupo
um total de dois descritores relacionados pelo conectivo “AND” e organizados da seguinte forma:
“globus pallidus” (MESH) AND “Language” (MESH), “corpus striatum” (MESH) AND “Language”
(MESH), “Caudate nucleus (MESH) AND “Language” (MESH), além de “thalamus” (MESH) AND
“Language”’(MESH) e suas possiveis combinagdes em portugués, inglés e espanhol (Quadro 2).
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Figura 1. Fluxograma do estudo.

4 )
Estudos encontrados por bases de dados
Cochrane (n = 20), PubMed (n = 501)

Periddicos Capes (n = 9105), Scientific
Electronic Library Online (SciELO) (n = 3)
Literatura Latino-Americana e do Caribe
em Ciéncias da Saude (LILACS) (n = 3),
Medical Literature Analysis and Retrieval
Online (Medline) (n = 256)
(Total = 9888)

J

-

Estudos Selecionados apos a leitura do
titulo e resumo (n = 151)

-

-

Selecionados apds a leitura de todo o
artigo
(n=11)

-

Selecionados para a revisao (n = 11)

[ Artigos repetidos (n = 117)

N N N N 4

Fonte: Autores.

=

=

4 )

Artigos excluidos ap6s a
leitura do titulo e resumo
(n=9737).
Motivos: artigos de reviséo
e/ou experimentais
(n =2142);
nao ha relagdo da
linguagem com areas
subcorticais (n = 3053);
nao investigam a
linguagem (n = 4542)

.

4 )

Artigos excluidos apds a
leitura de todo o estudo (n
= 23).

Motivo: ndo ha relagéo
da linguagem com areas
subcorticais (n = 23)

J

Cada grupo de descritores foi avaliado, lido e analisado pelos pesquisadores de forma
independente e cega. Nos casos de discordancia, um outro pesquisador foi consultado para
chegar a um consenso. Os pesquisadores seguiram um protocolo de busca desenvolvido antes
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do estudo. Todos os artigos selecionados por estes em consenso posterior e de acordo com 0s
critérios de inclusao e exclusao foram incluidos nesta revisao.

Todos os estudos foram avaliados criticamente em sua metodologia. A fim de atender as
exigéncias de estudos de revisao sistematica, foi utilizado o protocolo PRISMA?®.

Quadro 2. Estratégia de pesquisa para identificar estudos relevantes.

“globus pallidus” (MESH) AND “Language” (MESH), “corpus striatum”
Medline (MESH) AND “Language” (MESH), “Caudate nucleus (MESH) AND 256
“Language” (MESH), “thalamus” (MESH) AND “Language”(MESH).

“globus pallidus” (MESH) AND “Language” (MESH), “corpus striatum”

Descritor MeSH da Biblio- | o1y AND “Language” (MESH), “Caudate nucleus (MESH)AND | 20

teca Cohcrane “Language” (MESH), “thalamus” (MESH) AND “Language”(MESH).
“globus pallidus” (MESH) AND “Language” (MESH), “corpus striatum”
LILACS (MESH) AND “Language” (MESH), “Caudate nucleus (MESH) AND 3

“Language” (MESH), “thalamus” (MESH) AND “Language”(MESH).

“globus pallidus” (MESH) AND “Language” (MESH), “corpus striatum”
SciELO (MESH) AND “Language” (MESH), “Caudate nucleus (MESH) AND 3
“Language” (MESH), “thalamus” (MESH) AND “Language”(MESH).

“globus pallidus” (MESH) AND “Language” (MESH), “corpus striatum”
Peridédicos CAPES (MESH) AND “Language” (MESH), “Caudate nucleus (MESH) AND 9105
“Language” (MESH), “thalamus” (MESH) AND “Language”(MESH).

“globus pallidus” (MESH) AND “Language” (MESH), “corpus striatum”
PubMed (MESH) AND “Language” (MESH), “Caudate nucleus (MESH) AND 501
“Language” (MESH), “thalamus” (MESH) AND “Language”(MESH).

Fonte: Autores

RESULTADOS

No total, 9.888 artigos foram identificados inicialmente por intermédio da pesquisa combi-
nada. Apds a analise de titulo, 2.142 foram excluidos por serem artigos de revisdo ou estudos ex-
perimentais, 3.053 foram descartados por ndo abordarem a relagéo entre a linguagem e as areas
subcorticais e 4.542 foram eliminados por ndo investigarem a linguagem, restando 151 artigos
a serem analisados. Dos 151 selecionados, 117 eram duplicatas. Dos 34 artigos selecionados
para leitura na integra, 23 foram excluidos por n&o abordarem a relagdo da linguagem com as
areas subcorticais, totalizando em 11 artigos, com acesso aberto, que atingiram os critérios de
elegibilidade e foram incluidos na sintese qualitativa desta reviséo.

Os artigos incluidos foram produzidos com o auxilio de pesquisadores de nove paises
diferentes (Canada, Alemanha, Estados Unidos, Italia, Russia, Austria, China, Palestina e Tur-
quia), sendo nove deles gerados em universidades®®'® e dois deles criados em centro médico/
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hospitalar'#. Todos os estudos abordaram a relagéo das regides subcorticais com a linguagem
(Quadro 3).

Quadro 3. Analise dos resultados

Braun et ; . 23 Hlplo_campo,’ globo Entrada ortografica na
Austria Lo L palido e nucleo -
al., 2019 individuos saudaveis memoéria de longo prazo
caudado
89 Putamen, nucleo
Manes et EUAe (77 pacientes com caudado, globo palido Fala
al., 2018 Europa doenca de Parkinson e 12 externo e globo
individuos saudaveis) palido interno
33
Cheema et . (19 individuos habilidosos Nucleo caudado, .
Canada . N . Leitura
al, 2018 na leitura e 14 com putadmen e talamo
dificuldade para ler)
51
Zhang et . (25 pacientes com AVC . ~
al., 2021 China subagudo e 26 pacientes Talamo Nomeagdo
higidos)
52 pacientes apresentando ~
Rangus et RO . Compreensao complexa da
lesdes isquémicas agudas Talamo .
al., 2021 Alemanha . X fala e fluéncia verbal
isoladas no talamo
Wana et al 30 pacientes com tremor
9 v EUA essencial (antes e depois Talamo Abstragéo verbal
2021 C
da cirurgia DBS)
y 515 pacientes com AVC Putgmen, regiao F’al_a, compreens&o, fun(;(?e_s
Lahiri et al., . estriato-capsular, |éxico—semanticas, memoria
India (175 apresentavam quadro . P .
2020 : talamo e substancia de trabalho, leitura e
subcortical agudo) . . ~
branca periventricular nomeagao
Campanella - Um paciente com AVC . Repeticao, escrita e
Italia o . Talamo ~
etal., 2020 hemorragico no talamo compreensao
. 1064 pacientes com AVC ~ . ~
Fritsch et o . Integragéo da informagéo
Alemanha | (52 com les&o isolada no Talamo . ~ .
al., 2019 ! cortical, selegdo lexical e fala
talamo)

Samara et Um paciente portador de . ~
al.,2020 EUA glioblastoma multiforme. Talamo Fala e compreensdo
Temel et . 28 pacientes com . Fala, compreensao, repetigéo,

Turquia : a Talamo
al., 2021 hemorragia talamica

nomeagao, leitura e escrita.

Fonte: Autores.

Considerando os estudos selecionados, 1.887 pacientes foram analisados. O tamanho da
amostra variou entre 23 e 1064, além de dois estudos de caso que avaliaram um unico partici-
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pante. As fungdes da linguagem observadas foram diversas: oito®*#6911:12 investigaram aspectos
relacionados a fala e/ou a compreensao e suas relagdes com estruturas subcorticais, outras
funcdes como a entrada ortografica na memaria de longo prazo, leitura, escrita, nomeacao, re-
peticdo e memoaria de trabalho e suas respectivas também foram abordadas’#7:10.12.13,

Dentre os exames de imagem utilizados na abordagem dos pacientes, a ressonancia
magneética de cranio, em especial a ressonancia magnética funcional, foi o principal exame
de imagem utilizado para a analise das estruturas intracranianas'3%'3, Apenas um artigo* ndo
empregou este tipo de exame para avaliar as estruturas do paciente, utilizando-se de parametros
clinicos e de tomografia computadorizada de crénio sem contraste, modalidade presente em
alguns estudos, porém apenas usada como complemento a ressonancia magnética funcional.

Das regides subcorticais estudadas, o talamo foi 0 mais descrito e associado a afasia sub-
cortical. Entre os 11 estudos selecionados, nove avaliaram a funcao talamica e sua associagao
com as fungdes da linguagem observadas'?461012. Ademais, outras estruturas, como o putamen,
nucleo caudado, globo palido, hipocampo, regido estriato-capsular e substancia branca periven-
tricular também foram estudadas’-3,

A respeito do talamo, foi observado o envolvimento de uma sub-regiao talamica e a in-
fluéncia do nivel de perfusdo e conexao funcional com o coértex temporal no desempenho da
nomeacao. Portanto, ele tem sido considerado como componente do sistema Iéxico-semantico’.
Ademais, foi visto que pacientes com afasia talamica exibem prejuizos nas habilidades de lingua-
gem, incluindo compreensao complexa da fala e fluéncia verbal, evidenciando que o envolvimen-
to do talamo na linguagem é relevante em dominios de linguagem de ordem superior®.

Tal fato ocorre em razao do tdlamo projetar-se para todas as areas do neocortex, incluindo
regioes frontal e temporal associadas a linguagem, estabelecendo conexdes diretas e reciprocas
entre sub-regides da area de Broca e estruturas subcorticais’. Deve-se considerar que nas redes
de linguagem talamo-corticais, os nucleos do talamo anterior esquerdo podem desempenhar um
papel importante na integracao da informacéo cortical esquerda®. Somado a isso, considerando
as evidéncias acerca da lateralizagao e regionalizagdo da funcao da linguagem talamica?®, esses
fatores associados justificam o porqué da afasia talamica, disfungédo de linguagem associada a
lesbes que afetam exclusivamente o talamo, geralmente apresentando lesdo do lado esquerdo®.

O putamen, por sua vez, foi relacionado ao desempenho de leitura de palavras e n&o-pa-
lavras, reforgcando a ideia de que ele desempenha um papel fundamental na execucéo de planos
motores altamente familiares; no entanto, essa agao s6 € possivel pela atuagado conjunta com
o talamo™. Além disso, esta relacionado principalmente a esquerda, com a ocorréncia de afasia
subcortical de gravidade maxima, quando comparado com regiées como talamo, regiao estriato
capsular e substancia branca periventricular?.

An Fac Med Olinda. Olinda, 2024; 1(12):74



Aratjo AB, Galvao IFG, Marins GSSG, Willian Henrique de Siqueira Bezerra WHS, Vicente KFS, David Eduardo Cavalcante Bezerra DEC, et al.

A analise do papel do nucleo caudado na linguagem destaca seu envolvimento durante ta-
refas que requerem informagdes sobre sons, como fonemas e silabas, uma vez que foi demons-
trado que a medida que a atividade no caudado aumentava, os individuos disléxicos se tornavam
mais lentos'?. Além disso, o nucleo caudado também esta envolvido na meméaria de trabalho e na
selecao e inibicao de candidatos lexicais durante a leitura silenciosa, envolvimento que também
¢ atribuido ao globo palido™.

No que se refere ao hipocampo, sua ativagao foi associada tanto a memorias fortes quan-
to a memdrias um pouco mais fracas do cortex perirrinal, além de ser considerado ativo para lem-
branca e para a familiaridade dos estimulos. Tal achado esta de acordo com a hipétese do mo-
delo declarativo/procedural de memoria, a qual sugere que o hipocampo faz parte de um sistema
de memodria declarativa e esta envolvido no armazenamento de informagdes Iéxico-semanticas™.

A associacao da linguagem com as regides estriato capsular e substancia branca peri-
ventricular foi pouco aprofundada neste estudo, entretanto, observou-se que as duas estruturas,
uma vez afetadas por AVC subcortical, estdo associadas a afasia'.

DISCUSSAO

Estima-se que um adulto fluente falante de qualquer lingua tenha um vocabulario ativo
diario que varia de 17.000 a 45.000 palavras. A eficiéncia, velocidade e facilidade a qual o cére-
bro humano costumeiramente reconhece os vocabulos revela-se como uma faculdade complexa
e intrigante. O adequado processamento das palavras requer a ativagao, recuperagao e recons-
trucdo das informagdes ortograficas armazenadas dessas palavras através da memoéria'.

A afasia é um disturbio adquirido da fala que se manifesta por alteragcdes receptivas e ex-
pressivas da linguagem oral e escrita?. Ela tipicamente ocorre devido a lesdes do cortex cerebral
frontotemporal esquerdo, regido que faz parte de uma complexa rede de linguagem atuante na
compreensao da produgao e processamento da falad. No entanto, avangos na neurociéncia en-
volvendo a adequada compreensao da produgao e processamento da fala indicam que regides
subcorticais, como o talamo, devem ser reconhecidas como parte das complexas redes de lin-
guagem e investigadas como potenciais focos de afasia3.

Em meados do século XIX, era reconhecida que a afasia poderia derivar de processos
patolégicos subcorticais. A classica definicao e classificacdo de afasias apresentadas por Wer-
nicke apresentavam dentre seus subtipos a afasia subcortical. No entanto, no inicio do século
XX, alguns autores rejeitaram essa ideia, justificando que alteragdes subcorticais envolvendo os
nucleos da base e outras estruturas resultaram em disartria e ndo afasia.

Com os estudos de Dejerine que abordaram as chamadas zonas da linguagem, corres-
pondentes a area perisylviana do hemisfério esquerdo, a ideia de afasia subcortical foi esque-
cida. Recentemente, com o desenvolvimento de métodos de imagem mais precisos como as

An Fac Med Olinda. Olinda, 2024; 1(12):74



Afasia subcortical

tomografias computadorizadas, observou-se que constantemente lesbes em areas subcorticais
estao associadas a afasia, reacendendo a discussao sobre o tema'.

A literatura aborda duas areas principais como as mais frequentes acometidas nas afasias
subcorticais, quais sejam, a regido estriato-capsular e o talamo. No entanto, estudos recentes
indicam outras areas subcorticais relacionadas a sintomas. Um estudo que observou pacientes
com patologias subcorticais, identificou varios componentes da fala associados a essas regides,
dentre os quais o comprimento da frase, a forma gramatical, a facilidade de iniciagao da fala, a
articulacéo, o volume da voz e a compreensao. Os sintomas decorrentes do comprometimento
de estruturas subcorticais sdo a disartria, na grande maioria das vezes iniciada por mutismo,
seguidos por fala hipofénica, lenta e melddica, além da afasia'.

Manes e colaboradores, estudaram o envolvimento de estruturas subcorticais com distur-
bios da fala em pacientes com doenca de Parkinson. Os achados dos estudos sugerem que as
alteragdes da fala encontradas nesses pacientes estao associadas as alteragdes nas conexdes
de estruturas corticais com o putamen e globo palido interno esquerdo™.

Um dos principais métodos utilizados para a analise de estruturas anatémicas relaciona-
das ao processo da fala é a ressonancia magnética, em especial a funcional. Por meio da ava-
liacdo da atividade hemodinamica cerebral durante a compreenséo da linguagem, associada a
analises estatisticas, regides relacionadas a linguagem sao abordadas. No adulto, trés regides
subjacentes a compreensao da linguagem sao consistentemente encontradas em estudos de
ressonancia funcional: o giro frontal inferior esquerdo, o giro temporal médio esquerdo € o giro
temporal superior esquerdo’™. Neste sentido, diversos estudos, como os utilizados na presente
revisdo'819" ytilizam este tipo de exame de imagem para se estudar a linguagem.

Zhang et al." desenvolveram um estudo sobre a importancia das conexdes talamo-cor-
ticais na habilidade da nomeacéo no contexto da perfusao cerebral. O processo linguistico da
nomeacao consiste na atribuicdo de um rétulo lexical a um objeto ou conceito, que € uma habili-
dade fundamental para a comunicacéo eficiente.

Esse processo compreende uma série de execugdes cognitivas distintas, incluindo a per-
cepcao visual, o processamento semantico, a selegao lexical, a recuperacao de representacdes
fonoldgicas/ortograficas e o planejamento e execugédo da saida motora da fala. Sabe-se que a
dificuldade de nomeacgao esta presente na grande maioria das afasias. A complexidade dessa
habilidade pode justificar sua suscetibilidade a uma série de patologias, incluindo eventos vascu-
lares e processos neurodegenerativos crénicos’.

O processamento de nomes, geralmente, esta localizado em redes especificas do cortex
perisilviano esquerdo, incluindo a area de Broca, o giro temporal posterior, o cortex motor, o giro
frontal médio e regides fusiformes bilaterais, além de lobos temporais anteriores, com estudos
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recentes demonstrando que tipos diferentes de erros na nomeacédo dependem da localizagao
especifica do dano cerebral. Além das estruturas corticais, as regiées subcorticais, em particular
o talamo, e as conexdes cortico-subcorticais, nas ultimas décadas, foram reconhecidas como
regides com impacto consideravel no processo linguistico da nomeagao’.

Os nucleos da base e sua complexa rede, além do controle da motricidade, também estao
relacionados a nomeacgao. Por exemplo, uma sindrome de lateralizagao linguistica, caracteriza-
da por anomia e alteracédo na repeticdo ou compreensao auditiva, foi identificada em até 64%
das lesbes talamicas esquerdas em um estudo. Isso porque pode derivar da influéncia talamica
nos cortices frontal e temporal através da conectividade com o nucleo pulvinar medial do talamo”.

CONCLUSAO

Os resultados apoiam a nogao de lateralizacdo da linguagem no talamo e, além disso,
apontam para a possibilidade de um envolvimento predominante dos nucleos anteriores es-
querdos. No entanto, ainda n&o esta claro como uma lesdo do talamo anterior esquerdo leva a
sintomas afasicos. No geral, isso sugere uma ampla interagéo talamo-cortical nas fungdes de lin-
guagem e um envolvimento do tdlamo na integragao de informagdes corticais necessarias para
tarefas de linguagem. A pesquisa evidenciou um possivel envolvimento especifico do talamo
anterior esquerdo na linguagem.
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Resumo

Introducgao: O virus SARS-CoV-2, altamente virulento, se espalhou pelo

mundo entre 2020 e 2022, causando a pandemia de covid-19. As caracte-

risticas de facil transmissao, dificuldade de controle e quadros respiratérios

graves levaram ao isolamento social e ao uso de mascaras PFF2, com in-

ternacdes e alta mortalidade. Tratamentos como medicamentos, pronagao

do paciente e tratamentos invasivos, a exemplo de ventilagdo mecéanica,

foram utilizados para prevenir a irreversibilidade. No entanto, a oxigena-

¢ao por membrana extracorporea (ECMO) foi uma alternativa viavel para

pacientes elegiveis que ndo responderam aos tratamentos convencionais.

Objetivo: Discutir a eficacia do tratamento com ECMO durante a pande-

mia de covid-19. Metodologia: Entre os estudos publicados entre 2019

e 2023 e recuperados de bases de dados (Google Académico, SciELO e

PubMed), 21 atenderam aos critérios de inclusdo. Consideracoes finais:

O tratamento com ECMO demonstrou potencial para contribuir na recupe-

racao de pacientes com insuficiéncia respiratoria grave, apesar dos riscos  autor correspondente:
e da necessidade de equipe multidisciplinar treinada, aliada a cuidados e Rafaella de Carvalho
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Eficacia do tratamento com ECMO para sindrome do desconforto respiratério agudo em pacientes com covid-19

Abstract

Introduction: The highly virulent SARS-CoV-2 virus spread worldwide between 2020 and 2022,
causing the covid-19 pandemic. The characteristics of easy transmission, difficulty to control,
and severe respiratory conditions led to social isolation and the use of FFP2 masks, with hospi-
talizations and high mortality. Treatments such as medications, patient pronation, and invasive
treatments, such as mechanical ventilation, were used to prevent the irreversibility. However,
extracorporeal membrane oxygenation (ECMO) was a viable alternative for eligible patients who
were unresponsive to conventional treatments. Objective: This study aimed to discuss the ef-
fectiveness of the ECMO treatment during the covid-19 pandemic. Methodology: Among the
studies published between 2019 and 2023 and retrieved from databases (Google Scholar, Sci-
ELO, and PubMed), 21 met the inclusion criteria. Final considerations: The ECMO treatment
demonstrated potential to contribute to the recovery of patients with severe respiratory failure
despite its risks and the need for a trained multidisciplinary team combined with 24-hour care and
monitoring, being an alternative to inefficient conventional treatments.

Keywords: Covid-19; Extracorporeal membrane oxygenation; ECMO; Respiratory failure; Ther-
apeutic support.

INTRODUCAO

O coronavirus da sindrome respiratéria aguda grave 2 (SARS-CoV-2) causou a doenga
do coronavirus 2019 (covid-19) que surgiu na China em dezembro de 2019. O SARS-CoV-2 se
espalha por meio de aerossois, tosses, espirros e goticulas do trato respiratério contendo carga
viral. A transmissao ocorre principalmente por pacientes assintomaticos, e os ambientes familia-
res e os servicos de saude sao os pontos focais de contaminagao’.

O virus SARS-CoV-2 é uma variagao da familia Coronaviridae. Seu material genético &
um RNA de fita simples sentido positivo (RNA+)23, codificando aproximadamente 29 proteinas,
sendo as mais relevantes a S (Spike), que permite a entrada do virus na célula, a do nucleo-
capsideo viral (proteina N), que regula o processo de replicagéo viral e a ORF7, essencial para
a liberacao do virus e realizagao da apoptose de células hospedeiras, o que auxilia nos danos
causados pela covid-19 nas células alveolares?®.

Quando transmitido, o virus adere a mucosa do epitélio respiratorio, executando a ligagao
entre a proteina Spike (proteina viral expressa na sua superficie), e o receptor tecidual denomi-
nado enzima conversora de angiotensina 2 (ECA), muito presente nas células pulmonares. Feita
a ligagao, o virus € endocitado pela célula hospedeira que inicia a replicagao viral. Estas no-
vas particulas sdo liberadas por brotamento no tecido parenquimatoso pulmonar vascularizado
levando a propagacgéao por via hematogénica, sendo capaz de infectar outras células e tecidos
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expressores de ECA241.

O tropismo pelas células do sistema respiratério leva a manifestagcao de sintomas classi-
cos, como febre e tosse. Entretanto, este receptor também é encontrado em células constituintes
de diferentes tecidos, como o renal, intestinal e cardiaco, possibilitando manifestagdes clinicas
diversas*.

Os pacientes infectados pelo virus SARS-CoV-2, com excecao dos assintomaticos, nor-
malmente possuem alta probabilidade de desenvolvimento da sindrome gripal: um quadro res-
piratério agudo acompanhado de febre, tosse, dor de garganta, coriza ou dificuldade ao respirar
devido a incapacidade do organismo de produzir um pico de angiotensina 25,

As comorbidades pré-existentes mais comuns incluem diabetes, doencas respiratorias
e renais crbnicas, gestagao de alto risco, imunossuprimidos, doengas cardiovasculares e hepa-
ticas, as quais podem ser consideradas fatores de risco para a evolugao de quadro grave da
covid®. Contudo, a aparicdo de um ou mais sintomas esta ligada a interagdo do hospedeiro
ao SARS-CoV-2, ou seja, a resposta imune do paciente é decisiva para a evolugao da doenca®.
Segundo o Ministério da Saude (2020), cerca de 80% dos casos eram leves e apenas entre 5%
e 10% foram considerados graves’.

Devido a alta viruléncia do SARS-CoV-2, o quadro clinico pode evoluir para sindrome da
angustia respiratéria aguda (SARA), especialmente em idosos e pessoas com doengas preexis-
tentes’. Por conseguinte, individuos com a faixa etaria acima de 60 anos (imunocomprometidos
fisiolégicos devido processo natural de envelhecimento) ou que apresentem hipertenséao, diabe-
tes, doencas respiratorias ou cardiopatias, sdo considerados portadores de fatores de risco e a
presenca de um ou mais fatores aumentam de trés a quatro vezes a possibilidade de hospitali-
zacao por SARA3S,

Pacientes com covid-19 apresentam sintomas relacionados ao sofrimento celular devido
a hipdxia (saturagao de oxigénio abaixo de 95%), hipotensao, sofrimento respiratoério e aumento
da frequéncia respiratoria. Além disso, doencas de base podem apresentar pior evolugao clinica,
como a doencga pulmonar obstrutiva cronica’. Isso requer cuidados intensivos e continuos por
uma equipe multidisciplinar com ventilagdo mecanica, pronagao, bloqueadores neuromuscula-
res, vasodilatadores pulmonares, pressao positiva expiratéria final alta e manobras de recruta-
mento™°,

O ultimo recurso terapéutico é a oxigenagédo por membrana extracorpérea (ECMO), prin-
cipal dispositivo de suporte de vida extracorporeo para insuficiéncia pulmonar ou cardiaca. As
duas configuragdes classicas sdo a ECMO venovenosa (ECMO-VV) ou a ECMO venoarterial
(ECMO-VA), que necessitam de uma canula para drenagem e outra para retorno do sangue
oxigenado™.
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O ECMO-VV ¢é usado para insuficiéncia respiratéria com fungao cardiaca preservada.
Neste procedimento, o sangue é drenado da veia femoral direita, flui por um oxigenador e é
infundido na veia jugular interna direita, a primeira opg¢ao para acesso vascular. O sangue oxige-
nado perfunde os pulmdes para auxiliar o tecido pulmonar comprometido (Figura 1),

Figura 1. ECMO venovenosa.

Fonte: Chaves (2019)"".

A ECMO-VA ¢ indicada para fazer o suporte cardiaco quando existe ou nao fungao pul-
monar preservada, podendo ser implantada de maneira central (pds-toracotomia) ou periférica.
Na ECMO-VA central o dreno é posicionado diretamente no atrio direito e o retorno ocorre na
aorta ascendente, ja na ECMO-VA periférica, o sangue é drenado pela veia femoral ou jugular e
retorna ao paciente pela arteria axilar, femoral ou carétida (Figura 2)'0".
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Figura 2. ECMO venoarterial.

Fonte: Chaves (2019)"".

A ECMO terapia ja havia sido utilizada anteriormente nos surtos de coronavirus ocorri-
dos no Oriente Médio (MERS-CoV), em 2012 e na pandemia de Influenza A (H1N1), em 2009.
Com base nos relatos da efetividade do seu uso no tratamento em pacientes graves, a ECMO
foi considerada como uma opgéo de tratamento na covid-19'°, especialmente diante dos dados
epidemiologicos alarmantes divulgado pelos boletins epidemiologicos do Ministério da Saude do
Brasil'2.

Dessa forma, este estudo teve como objetivo discutir a eficacia da ECMO como alterna-
tiva terapéutica para o tratamento da SDRA grave em pacientes hospitalizados com covid-19,
respaldando sua relevancia clinica.

METODOS

Tratou-se de revisdo integrativa da literatura realizada por meio de pesquisa de artigos
indexados em bases de dados como o Google Académico, a Scientific Eletronic Library Online
(SciELO) e a Publisher Medline (PubMed). Como critérios de inclusdo foram utilizados estudos
publicados na América Latina, com o limite temporal entre 2019 e 2023, nos idiomas portugués,
inglés e espanhol.

Buscando dar continuidade e enriquecer a pesquisa, foram utilizados os seguintes
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descritores em lingua portuguesa de forma combinada ou isolada: oxigenagao por membrana
extracorpérea, ECMO, faléncia respiratéria e suporte terapéutico. Para o idioma inglés foram
aplicados: extracorporeal membrane oxygenation, intensive care e ARDS. Ja para o espanhol as
palavras-chaves pesquisadas foram: terapia, recuperacion e oxigenacion por membrana extra-
corpérea.

Para composigao do acervo foram aceitos artigos originais, relatos de casos clinicos, arti-
gos de revisdo sistematica e/ou meta-analises, ensaios clinicos randomizados e ndo randomiza-
dos. Ja os trabalhos académicos duplicados e aqueles que ndo se adequavam ao tema proposto
foram excluidos da pesquisa. No total, 68 artigos resultaram da busca. Destes, apos a analise e

leitura dos resumos, 21 se adequaram aos critérios propostos (Tabela 1).

Tabela 1. Caracteristicas dos estudos considerados analisando a clinica da

infeccao em pacientes covid19 positivos e o uso de ECMO-VV.

Destaca-se a importancia de ndo descar-
tar a possibilidade de casos de covid-19,
Descri¢cao de um cluster mesmo quando os resultados de analises
da covid-19: o isolamento Descrever um cluster da | moleculares sdo negativos. Propde-se que
e a testagem em assinto- Silva ef al covid-19 e taticas adotadas | a inclus&o de testes sorolégicos comple-
maticos como estratégias (2020) "| paraacontengédo do virus, | mentares pode ser benéfica para esclare-
de prevencéao da disse- ' em um municipio do inte- cer tais casos e identificar individuos as-
minagéao local em Mato rior de Mato Grosso, Brasil. | sintomaticos, oferecendo uma contribuigao
Grosso, 2020. significativa para a implementagédo de me-
didas estratégicas de controle e prevengao
da doencga.
Analisar de maneira inte-
SARS-CoV-2 como . L
agente causador da co- grativa as principals carac- Destaca-se a urgéncia da realizacéo de
.g ) ) i teristicas do SARS-CoV-2, i , 9 , s
vid-19: Epidemiologia,ca- | Bezerra ) Lo mais pesquisas na area devido a elevada
o - 0s aspectos epidemiolégi- . . . . .
racteristicas genéticas, et al. . . L taxa de disseminacao do virus e a falta de
. . . cos, clinicos e diagndsticos . . ) .
manifestagdes clinicas, (2020)>2. ) vacinas ou tratamentos eficazes disponi-
. _— . da covid-19, bem como )
diagnostico e possiveis o veis.
suas potenciais aborda-
tratamentos. o
gens terapéuticas.
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Coronavirus
SARS-CoV- 2
and covid-19.

Uzunian
et al.
(2020)°.

Explicar a estrutura e atua-
¢ao do agente responsavel
pela Covid-19 na sindrome
respiratéria aguda grave
(SARA).

Ainda é desconhecido um método profi-
latico imunizante contra esse virus. Em
pacientes hospitalizados em estado grave,
foi realizada a intubacéo utilizando equipa-
mentos apropriados e a administragéo de
02 para garantir a ventilagdo adequada
dos alvéolos.

Immunopathological
mechanisms involved in
SARS-CoV-2 infection.

Brito et al.

(2020)".

Abordar as evidéncias dis-
poniveis sobre as vias de
transmissao e os principais
mecanismos imunopatolo-
gicos envolvidos na infec-
¢ao pelo SARS-CoV-2.

Aresposta imunoldgica do hospedeiro
desempenha um papel crucial na pato-
génese da covid-19. Estudos in vitro sao
essenciais para elucidar os mecanismos
de patogenicidade do SARS-CoV-2 e,
consequentemente, contribuem para o
desenvolvimento de vacinas e/ou alvos
terapéuticos.

Definigdo de caso suspei-

to da covid-19: uma revi-

sdo narrativa dos sinais e

sintomas mais frequentes

entre os casos confirma-
dos.

Iser et al.
(2020)°.

Descrever os sinais e sinto-
mas mais frequentes na in-
feccao pela SARS-CoV-2.

Dada a escassez de testes diagnosticos e
a variedade de sintomas, os servigos de
saude devem empregar uma definicao de
caso sensivel, a fim de implementar acoes
apropriadas de vigilancia, prevengao e
tratamento.

Does angiotensin Il peak
in response to SARS-
CoV-2?

Xavier
et al.
(2020)°.

Abordar a gravidade da co-
vid-19 e analisar a relacao
entre os seus sintomas e a
enzima conversora de an-
giotensina 2, visando uma
compreensao mais precisa
acerca dos prognésticos da
doenga.

A sindrome da angustia respiratéria aguda
(SARA) tem um papel critico na resposta
precoce a infecgdo por SARS-CoV-2 e,
consequentemente, melhores ou piores
prognosticos da covid-19.

Comorbidades e 6bitos
por covid-19 no brasil.

Souza
et al.
(2021).

Relatar os casos de pa-
cientes com covid-19 que
evoluiram para 6bito no
Brasil, destacando idade,
sexo e presenga de comor-
bidades.

E enfatizado que o prognéstico
desfavoravel da covid-19 esta diretamente
relacionado a presenca de uma ou mais
comorbidades, com destaque para as
cardiopatias. Além disso, a idade dos pa-
cientes é outro aspecto importante a ser
considerado.
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Covid-19 e
hospitalizagdes por
SRAG no Brasil: uma
comparagao até a 122
semana epidemioldgica
de 2020.

Bastos
etal.
(2020)°.

Investigar o padréo de
hospitalizagbes por SRAG
no pais apés a entrada do
SARS- CoV-2, comparando

o perfil temporal, etario e
de resultados laboratoriais
com os anos de 2010 a
2019.

O aumento das hospitalizagbes por sin-
drome respiratéria aguda grave (SRAG),
aliada a falta de informacgao especifica
sobre 0 agente etioldgico e a predomi-
nancia de casos entre idosos, durante o
mesmo periodo em que 0s nNovos registros
de covid-19 estdo em ascensao, sugere a
possibilidade de que os quadros graves da
doenca ja estejam sendo identificados pela
vigilancia de SRAG, sobrecarregando o
sistema de saude. A inclusdo da testagem
para SARS-CoV-2 no protocolo de vigilan-
cia de SRAG e sua efetiva implementacao
sao cruciais para monitorar a evolugao dos
casos graves da doenca no pais.

Evidéncias sobre a efica-
cia da ECMO em adultos
hospitalizados com co-
vid-19.

Carval-
ho et al.
(2021)°.

Informar sobre as con-
sideracOes anestésicas,
cirdrgicas e de cuidados

intensivos durante o inicio
e 0 manejo da ECMO em
pacientes com insuficiéncia
respiratéria, com o intuito
de disseminar o conheci-
mento da eficacia desse
recurso terapéutico.

A oxigenagao por membrana extracorpo-
rea (ECMO) deve ser considerada como
ultimo recurso apds o insucesso de outras
estratégias de suporte ventilatdrio, incluin-
do a posicao de prona, a utilizagao de
pressao expiratoria final positiva elevada,
as manobras de recrutamento alveolar, os
vasodilatadores pulmonares e os agentes
bloqueadores neuromusculares.

Extracorporeal membrane
oxygenation: a literature
review.

Chaves
et al.
(2019)".

Apresentar conceitos teori-
cos e praticos sobre a utili-
zagao da ECMO em situa-
¢ao de faléncia pulmonar
e/ou cardiaca refrataria ao
manejo clinico convencio-
nal e pacientes criticos.

A ECMO é um dos principais dispositivos

de suporte de vida extracorpéreo em uso

atualmente, destacando a importancia de

que a equipe multiprofissional que esteja

familiarizada com essa modalidade de su-
porte.

Brazilian Guidelines for
the pharmacological treat-
ment of patients hospital-

ized with covid- 19.

Falavig-
na et al.
(2022).

Elaborar recomendagdes
para subsidiar decisdes
sobre o tratamento farma-
coldgico de pacientes hos-
pitalizados com covid-19
no Brasil.

Até o momento poucas terapias se prova-
ram efetivas no tratamento de pacientes
hospitalizados por covid-19, sendo reco-

mendado apenas o uso de corticosteroides

e profilaxia para tromboembolismo.

O uso de ventiladores na
pandemia do covid-19.

Barbosa
et al.
(2020)".

Apresentar os desafios
enfrentados pelas nagdes
em relacdo a utilizagado dos
ventiladores durante o pe-
riodo pandémico.

Obstaculos, como dificuldade no distan-
ciamento social, aumentaram o nimero de
infectados e reduziram a disponibilidade
de ventiladores, podendo colapsar siste-
mas de saude no mundo, especialmente
no Brasil. A partir disso, surgiram novas
alternativas para que a demanda desse
recurso fosse sanada.
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Clinical characteristics
and predictors of mechan-
ical ventilation in patients
with covid-19 hospitalized
in Southern Brazil.

Bastos
et al.
(2020).

Apresentar as caracteristi-

cas clinicas e os preditores

de ventilagdo mecanica em

pacientes adultos interna-
dos com covid-19.

Na populagao brasileira, a idade avanca-
da emergiu como o principal preditor da
insuficiéncia respiratéria e demanda de
ventilagdo mecanica. A presenca de co-
morbidades, especialmente hipertensao
arterial sistémica, diabetes mellitus, co-

ronariopatia, doenga pulmonar obstrutiva
cronica, doengas malignas e obesidade,

associaram-se para a piora do prognostico
e provavel 6bito.

Uso da pronagao cons-
ciente no manejo respi-
ratério de pacientes com
covid 19: uma revisao
literaria.

Campos
etal.
(2022),

Analisar as indicacoes e
vantagens associadas a
implementacao da pro-
nagao espontanea, no
manejo dos pacientes nao
entubados afetados por
comprometimento respira-
torio devido a covid-19.

Refere-se a uma intervengéo terapéutica
simples e compreensivel, que pode ser
realizada pelo préprio paciente com orien-
tagdo adequada e assisténcia minima.
Ademais, nao requer recursos adicionais
das instituicbes e ndo acarreta custos as-
sociados.

Pronacao na SDRA por
covid-19: mais pros do
que contras.

Battagli-
ni et al.
(2022)"".

Identificar os elementos
que contribuem para uma
melhora na oxigenacgao e
determinar os fatores que

produzem a mortalidade
apos a aplicagao da pro-
nagao em pacientes com

covid-19 submetidos a ven-
tilagdo mecénica.

Importante o emprego da pronagdo em
individuos acometidos por covid-19 em
insuficiéncia respiratoria e, consequente
hipoxemia grave. E indicado que esta téc-
nica seja aplicada de forma precoce, inde-
pendentemente da reagcdo da oxigenagéo.
Todavia, seus resultados ndo devem ser
extrapolados sem validagado em ensaios
clinicos randomizados mais abrangentes.

Join Society of Critical
Care Medicine- Extracor-
poreal Life Support Orga-

nization task force posi-
tion paper on the role of
the intensivist in the initia-
tion and management of
Extracorporeal Membrane
Oxygenation.

Della-

Volpe

etal.
(2020).

Definir o papel do intensi-
vista na iniciagao e manejo
de pacientes submetidos a
oxigenacao por membrana

extracorpérea.

O papel do intensivista na assisténcia de
pacientes em ECMO continua a desenvol-
ver e expandir, particularmente a medida
gue aumenta o conhecimento e a fami-
liaridade com os aspectos relacionados a
selecdo, canulagéo e gerenciamento da
oxigenacao extracorporea.

Uso de ECMO no co-
vid-19.

Massimo
et al.
(2021).

Apresentar um relato de
caso clinico de um pacien-
te adulto diagnosticado
com infecgdo por covid-19,
tratado em um hospital
privado localizado na Re-
gido Metropolitana de Belo
Horizonte, Minas Gerais,
submetido a ECMO.

A terapia ECMO é projetada para rees-
tabelecer a fungéao vital e ndo prolongar
desfechos adversos. Nao atua como um
tratamento direto, mas sim como um meio
de suporte aos sistemas organicos vitais
durante o processo de recuperagéo do
paciente.
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En busca de la monitori-

zacion ideal de heparina

em soporte circulatorio
mecanico.

La Guer-
ra et al.
(2020),

Examinar a correlagao
entre a relagao tempo de
tromboplastina parcial ati-

vada (PTTa) e a medida do
Anti-Xa para atingir a faixa
terapéutica na anticoagula-
¢ao com HSNF em pacien-
tes em suporte circulatério
mecanico de curta duragao
e descrever as complica-
¢Oes e/ou disturbios hema-
tolégicos apos este
tempo.

Existe uma correlagéo limitada entre o
PTTa e o Anti- Xa, enfatizando uma ten-
déncia mais consistente no Anti-Xa. A utili-
zacao do monitoramento com Anti-Xa pode
ser considerada mais segura e potencial-
mente capaz de abrandar complicagdes
hemorragicas, muito embora os resultados
laboratoriais sejam liberados mais rapidos
do PTTa. Sendo assim, cabe a equipe e ao
servigo o treinamento e padronizagéo para
a geréncia da qualidade do servico.

Suporte respiratorio extra-
corpéreo em pacientes.

Oliveira
et al.
(2020)2".

Abordar os aspectos do
suporte respiratorio extra-
corpéreo em pacientes e

descrever os aspectos clini-
cos envolvidos.

Concluiu-se que a decisao de nao oferecer

ECMO, equivale a negar a ventilagao con-

vencional, uma vez que a ECMO é empre-

gada durante a investigagao diagndstica e

a busca por estratégias terapéuticas mais
eficazes, proporcionando ao paciente a
oportunidade de melhorar sua condicéo

cardiorrespiratéria e aumentar suas chan-

ces de recuperagao.

Eficacia da terapia por
oxigenacao de membrana
extracorpérea (ECMO)
em pacientes criticos com
covid-19.

Lavezzo
et al.
(2022)?2

Revisar de forma integrati-
va os dados provenientes
da literatura cientifica que
investigam a eficacia da
terapia de ECMO em pa-
cientes criticos afetados
pela covid-19.

A ECMO é uma técnica que pode resultar
em melhorias para pacientes criticos diag-
nosticados com covid-19, especialmente
quando aplicada precocemente em indivi-
duos com idade inferior a 71 anos e com
menos comorbidades. Entretanto, ha evi-
déncias indicando que essa terapia pode
estar associada a um aumento do risco de
trombose.

SDRA: sindrome do desconforto respiratério agudo, SRAG: doenga respiratéria aguda grave, ECMO: oxigenagao por

membrana extracorpérea, rTTPa: razdo tempo de tromboplastina parcial ativada, anti-Xa: fator anti-X ativado, HNF: heparina

néo fracionada.
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DESENVOLVIMENTO
Epidemiologia

Segundo o Ministério da Saude (2023)'?, até dezembro de 2022 foram registrados mais
de 660 milhdes de casos de covid-19 e mais de 6 milhdes de ébitos no mundo todo. No Brasil
houve uma taxa de incidéncia de 17.153,2 casos por 100 mil habitantes, e uma taxa de mortali-
dade de 327,7 ébitos por 100 mil habitantes. Considerando estes dados de quadros e 6bitos en-
tre fevereiro de 2020 e dezembro de 2022, o Rio de Janeiro foi o estado que apresentou a maior
taxa do pais: mais de 440 mil ébitos por 100 mil habitantes, enquanto sua taxa de ocorréncia
foi de 15.555 casos por 100 mil habitantes. O Espirito Santo obteve 368 mil ébitos por 100 mil
habitantes, e sua taxa de incidéncia foi considerada a maior do Brasil, com 32.262 casos por 100
mil habitantes (Tabela 2)'.

Recursos terapéuticos

Em casos leves da covid-19 é recomendado repouso, alimentacdo adequada, hidratacao,
caso necessario analgésicos e antitérmicos, além do isolamento social de cinco dias a partir do
inicio dos sintomas’. Aos pacientes hospitalizados em uso de oxigénio suplementar recomen-
da-se o uso da dexametasona (corticosteroides), por dez dias, devido ao processo inflamatério
associado a alta produgao de citocinas e com o intuito da diminuigdo do edema pulmonar’.

Pacientes graves podem desenvolver insuficiéncia respiratéria aguda, necessitanto de
ventilagdo mecanica, que corresponde a substituicdo (total ou parcial) da atividade ventilatéria
involuntaria do paciente, promovendo a diminuigdo do trabalho respiratorio e aumentando o de-
sempenho das trocas gasosas. Pode ser ndo invasiva, utilizando uma interface externa ou inva-
siva, por meio da intubacao ou traqueostomia. O tempo de permanénica na ventilagdo mecanica
pode chegar até 29,5 dias™®.

Considerando a piora do caso com a evolugao para uma SARA com hipoxemia refrataria
a ventilacdo mecanica, € necessario fazer uma terapia de resgate (pronagao), que consiste em
colocar o paciente em decubito ventral visando reduzir a hipoxemia e melhorar a relagao ven-
tilacao/perfusao (V/Q)'®'7. Na América Latina, 72% dos internados necessitaram da posi¢ao de
prona pré-ECMOZ.
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Tabela 2. Distribuicao dos registros de casos e 6bitos novos por covid-19 na semana
epidemioldgica (SE) 52, total de casos, coeficientes de incidéncia e mortalidade (por
100 mil habitantes), segundo Regido/Unidade Federativa (UF), Brasil, 20222

Casos confirmados Obitos confirmados
Regido/UF Incidéncia | Incidéncia . Mortalidade
Novos Total Novos Total Mortalidade
acumulada | na SE 52 na SE 52
_ Norte | 8503 [ 2839575 [ 1520720 | 460 | 22 [ 51363 | 251 | o1
AC 889 158.669 17.738,90 99,4 4 2.040 228,1 0,4
AM 138 624.864 14.850,40 3,3 3 342.7 14,418 0,1
AP 28 182.516 21.179,10 3,2 0 2.165 251,2 0,0
PA 823 861.041 9.907,60 9,5 8 18.953 218,1 0,1
RO 4.008 471.673 26.255,70 2231 7 7.399 411,9 0,4
RR 180 181.245 28.715,20 28,5 0 2.180 3454 0,0
TO 2.527 359.567 22.610,80 158,9 0 4.208 264,6 0,0
_ Nordeste | 24.354 [ 7206999 [ 1256140 | 424 [ 240 [ 133829 | 2333 [ 04
AL 1.323 335.176 10.000,60 39,5 1" 7.196 214,7 0,3
BA 6.116 1.769.063 11.848,50 41,0 82 31.230 209,2 0,5
CE 2.786 1.437.171 15.643,40 30,3 1" 28.067 305,5 0,1
MA 759 488.093 6.860,40 10,7 6 11.034 155,1 0,1
PB 3.131 700.127 17.333,00 775 15 10.525 260,6 0,4
PE 5.926 1.122.935 11.677,00 61,6 22 22.579 234,8 0,2
Pl 2.127 413.535 12.602,10 64,8 21 8.027 244.6 0,6
RN 1.395 582.618 16.485,30 39,5 71 8.689 2459 2,0
SE 791 358.281 15.451,00 34,1 1 6.482 279,5 0,0
__ Sudeste [ 95414 | 14407277 | 1618570 [ 1072 | 623 [333330 | amas | 07
ES 6.561 1.311.144 32.262,00 161,4 28 14.964 368,2 0,7
MG 52.536 | 4.079.422 19.158,80 246,7 189 64.447 302,7 0,9
RJ 10.121 2.701.378 15.555,40 58,3 167 76.508 440,6 1,0
SP 26.196 | 6.315.333 13.643,20 56,6 239 177.411 383,3 0,5
_ sul [ 55012 [ 7712937 [ 2554600 | 1822 [ 144 [ 109809 | 3637 [ 05
PR 14773 | 2.861.213 24.843,70 128,3 47 45.718 397 0,4
RS 32435 | 2.895.571 25.348,70 283,9 72 41.508 363,4 0,6
SC 7.804 1.956.153 | 26.972,10 107,6 25 22.583 3114 0,3
_Centro-Oeste | 23571 | 4164493 | 2523280 [ 1428 | 81 [ 65522 | a7 | 05
DF 4.114 888.063 29.067,70 134,7 0 11.838 387,5 0,0
GO 11.695 | 1.823.980 | 25.641,00 164,4 51 27.766 390,3 0,7
MS 2.549 593.209 21.115,20 90,7 17 10.903 388,1 0,6
MT 5.213 859.241 24.367,20 147,8 13 15.015 425,8 0,4

Fonte: Adaptado do Ministério da Saude do Brasil'?
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Indicagdes para ECMO

Em caso de piora nos pacientes hospitalizados em ventilagdo mecanica e na terapia in-
tensiva, é recomendada uma avaliacdo pela equipe multiprofissional com o intuito de utilizar
terapias de suporte de alta complexidade. Aqueles que apresentem alto risco de morte (PaO2/
FiO2 abaixo de 100) e com SARA, podem ser indicados a ECMO"24, Constatadas evidéncias de
que eles apresentarao vantagens com o uso da ECMO, é crucial que seja iniciada prontamente
por uma equipe treinada e um centro experiente'®24,

Apesar do tratamento com ECMO ser uma opg¢ao, a contraindicagdo ocorre em caso de
doenca terminal, dano grave ao sistema nervoso central e ordem de nao ressuscitar?. A Extra-
corporeal Life Support Organization (ELSO) regulamenta e determina os critérios de exclusao
para tratamento com ECMO para pacientes com covid-19. Pacientes com comorbidades podem
ser excluidos devido a um pior prognostico. O progndstico piora com o avango da idade; no en-
tanto, este € um fator relevante quando o potencial de resultados favoraveis e a disponibilidade
de recursos s&o equilibrados. Assim, pacientes em ventilagdo mecanica por mais de sete dias
devem ser avaliados para indicagao de tratamento com ECMQO™%4,

Cuidados com o paciente em ECMO

Pacientes em ECMO devem ser constantemente supervisionados por uma equipe mul-
tidisciplinar, pois as complicagdes sao frequentes devido ao uso de drogas vasoativas e/ou an-
ticoagulantes, como a heparina'. Embora a maioria dos circuitos seja revestida com moléculas
semelhantes a esta, pacientes em ECMO devem fazer o uso de anticoagulantes em infusao
continua, a fim de evitar a formagao de coagulos no circuito e trombose vascular nos locais de
introducado das canulas?. A heparina age inativando o fator 10A da cascata de coagulagao (Figu-
ra 3), impedindo assim a formagao de coagulos?.

O monitoramento da anticoagulacao é realizado por meio do teste de coagulagao ativado
(TCA) ou tempo de tromboplastina parcial ativada (TTPa) a cada quatro ou seis horas®. Estes
valores devem permanecer entre 180 e 220 segundos para o TCA e entre 40 e 55 segundos para
o TTPa.
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Figura 3. Agao da heparina na cascata de coagulagao
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Complicacoées da ECMO

Complicagdes relacionadas a ECMO sao frequentes e dividem-se em clinicas e meca-
nicas. As mecanicas sao desencadeadas por problemas no circuito extracorpéreo como: falha
na membrana de oxigenacao, ruptura do sistema e coagulacéo do circuito. Ja as complicacdes
clinicas englobam hemorragias intracranianas, intratoracicas e retroperitoneais, lesdes renais
agudas, infecgdes devido aos dispositivos invasivos e tromboembolismo™21-22,

Desmame da ECMO

O desmame so6 devera ser iniciado quando o paciente tiver capacidade de cumprir de
forma autbnoma as trocas gasosas com parametros aceitaveis para suprir as necessidades
geradas pela sua prépria superficie corporal (pressao pico < 30cmH,O, PEEP =< 15cmH,0O, vo-
lume corrente < 6mL/Kg de peso predito, FR < 35rpm e FiO, < 60%)*, havendo também uma
melhora radiografica e da complacéncia pulmonar.

Diante da melhora, o teste de autonomia para desmame da ECMO-VV deve ser reali-
zado, consistindo na suspensao do fluxo de gas fresco no sistema. Caso o paciente se man-
tenha estavel por um periodo de seis horas, sao realizadas gasometrias arteriais. Se os niveis
de pH e PaO, estiverem dentro dos parametros esperados, a retirada do suporte de ECMO ¢
considerada apds 12 horas de sustentagdo sem suporte ventilatorio da membrana e com para-
metros hemodinamicos estaveis™.

DISCUSSAO

Pacientes internados por covid-19 requerem uma elevada demanda de tratamentos, sen-
do a ECMO uma dessas alternativas. O tempo médio no Brasil em ECMOterapia € de 10 dias,
com uma taxa de sobrevida de 57%, que se assemelha a taxa mundial registrada pela ELSO?%*.

Por ser uma terapia intensiva, a ECMO apresenta riscos e beneficios que devem ser con-
siderados, visto que evita a faléncia multipla dos 6rgaos, a piora da insuficiéncia respiratoria e do
quadro clinico para sindrome do desconforto respiratério agudo®. Entretanto, seu uso pode ser
associado ao alto risco de tromboembolismo™®.

Durante o periodo do suporte, 0 organismo e o sistema respiratério sofrem mudancas
significativas, levando a possibilidade de manuteng¢ao de apoio temporario da fungao pulmonar
e/ou cardiaca através da membrana oxigenadora, onde ocorre a difusdo dos gases entre o fluxo
de gas fresco e o sangue venoso do paciente, proporcionando um sangue rico em oxigénio e
a remocgao do dioxido de carbono'. Entretanto, o suporte extracorpéreo desencadeia uma res-
posta inflamatéria sistémica, podendo resultar em quadros de maior gravidade como a sindrome
da resposta inflamatéria sistémica, visto que o circuito de ECMO é reconhecido como um corpo
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estranho™?', Apesar dos riscos, a ECMO pode aumentar a chance de recuperagéo dos pacientes
com SDRA ou comprometimento cardiocirculatorio refratario™°.

Comorbidades sao fatores de risco que afetam o tratamento com ECMO. Em 2020, 31%
dos pacientes na América Latina tinham hipertenséao, e 48% estavam com sobrepeso e/ou obesi-
dade, o que é contraindicado para intervengao terapéutica avangada, de acordo com a ELSO?.
Durante a pandemia de covid-19, embora usado como ultimo recurso, o tratamento com ECMO
proporcionou um tratamento importante para pacientes hospitalizados com SDRA'™.

CONSIDERAGOES FINAIS

A ECMO é uma das principais terapias utilizadas para salvar a vida de pacientes com
faléncia respiratéria grave, proporcionando o suporte temporario a faléncia da fungéo pulmonar
e/ou cardiaca refrataria aos tratamentos convencionais. Ao reduzir a carga sobre esses 6érgéaos,
a ECMO permite reducdo da demanda destes e contribui com o progresso do quadro e recupe-
ragao do paciente.

Baseado no principio de que a técnica deve ser utilizada conforme indicado pela ELSO
e, junto ao auxilio da equipe multidisciplinar treinada ao longo do periodo pandémico, a terapia
mostrou-se capaz de apresentar resultados positivos, contribuindo com a melhora de 57% dos
pacientes criticos com covid-19, segundo a ELSO.

Dada a importancia do assunto, em caso de novas pandemias que favoregam insuficién-
cias respiratorias graves, a ECMOterapia torna-se uma alternativa a ser utilizada, visto que sua
eficiéncia no tratamento de pacientes criticos € alta e foi comprovada por relatos de caso e estu-
dos estatisticos durante a pandemia de covid-19, como visto e corroborado no desenvolvimento
deste presente trabalho.
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Resumo

Objetivo: Analisar os efeitos dos extratos fitoterapicos em materiais cica-
trizantes de feridas, com foco nas suas propriedades fisico-quimicas e sua
eficacia na cicatrizacdo. Metodologia: Tratou-se de uma revisao integrati-
va realizada nas bases de dados PubMed e Lilacs utilizando os descritores
fitoterapico e feridas combinados com o operador booleano AND, consi-
derando artigos incluidos no periodo de 2018 a 2023. Foram analisadas
12 publicagdes. Resultados: Foi realizada a identificacdo dos trabalhos
selecionados, elencando-se os dados relacionados a autor, ano de publi-
cacao, populagao e intervencao, objetivos e a conclusdo do estudo. Foi
observada a ampla utilizacao de fitoterapicos, atuando isoladamente e em
conjunto com outros materiais cicatrizantes. Os resultados foram promis-
sores na maioria dos estudos. Conclusao: Os estudos analisados corro-
boram a importancia do uso de fitoterapicos no processo de cicatrizagao
de feridas, podendo associar a outras medidas ja existentes, evidenciando
o eficaz potencial terapéutico. Apesar dos avancgos, temos muito a evoluir
quanto a utilizacéo e validacao do potencial cicatrizante dos fitoterapicos.

Palavras-chave: Extrato vegetal; Fitoterapia; Cicatrizagdo; Ferimentos e
lesdes.
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Abstract

Objective: To analyze the effects of plant extracts on wound healing materials, focusing on their
physicochemical properties and effectiveness in healing. Methods: This integrative review was
conducted in PubMed and Lilacs databases using the descriptors “plant medicine” and “wounds”
combined with the Boolean operator AND; the publication date encompassed studies from 2018
to 2023. Twelve studies were analyzed. Results: Selected studies were characterized by the
following information: author, year of publication, population and intervention, objectives, and
conclusion. Plant extracts were widely used alone or combined with other healing materials; most
studies presented promising results. Conclusion: The analyzed studies corroborate the impor-
tance of using plant extracts in wound healing associated (or not) with other existing measures,
demonstrating their effective therapeutic potential. Despite the progress made, the healing poten-
tial of plant extracts still needs further research.

Keywords: Plant extracts; Phytotherapy; Healing; Wounds and injuries.

INTRODUGCAO

Ferida € uma deformidade ou solugao de continuidade que pode atingir desde a epiderme
até estruturas mais profundas’. Doencas de pele, lesdes e queimaduras afetam mais de 600
milhdes de pessoas a cada ano e custam aos sistemas de satide mais de US$ 1 bilhdo em todo
o mundo. No Brasil, as lesbes levaram a mais de 700 mil interna¢gdes em 2020, custando ao
Sistema Unico de Saude (SUS) aproximadamente R$ 850 milhdes, segundo o Departamento de
Informatica do Sistema Unico de Saude?. Para garantir um processo de cicatrizacéo eficiente,
varias condi¢des no local da ferida devem ser controladas, como a oxigenagao, a temperatura e
o uso de curativos adequados®.

Curativo ou cobertura sdo meios terapéuticos que consistem na limpeza e aplicacao de
material sobre uma ferida para sua protecéo, absorgdo e drenagem, com o intuito de auxiliar
em sua resolucao*. Diversos curativos estao disponiveis no mercado e os mais comumente uti-
lizados sao: sulfadiazina de prata, nitrato de cério, hidrocoloide, hidrogel, gazes nao aderentes,
membranas sintéticas biolégicas e matriz de regeneragado dérmica. A escolha da cobertura deve
ser feita com base nas caracteristicas da lesao, sendo priorizadas aquelas que causam menos
dor, maior conforto ao paciente e que sdo mais viavel economicamente®.

Uma alternativa ao tratamento seria o uso de fitoterapicos. A Agéncia Nacional de Vigilan-
cia Sanitaria (ANVISA) considera como medicamento fitoterapico aquele obtido exclusivamente
de matérias-primas de origem vegetal, com qualidade constante e reprodutivel em que tanto os
riscos quanto a eficacia sejam caracterizados por levantamentos etnofarmacolégicos, documen-
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tacdes técnico cientificas em publicagdes ou ensaios clinicos®.

O uso de plantas medicinais para o tratamento, cura e prevencao de doengas caracteriza-
-se como uma pratica milenar empregada até os dias atuais’. Diante disso, o presente artigo teve
como objetivo realizar uma revisdo integrativa para analisar os efeitos dos extratos fitoterapicos
em materiais cicatrizantes de feridas, com foco nas propriedades fisico-quimicas desses extratos
e sua eficacia na promocéao da cicatrizagao.

MATERIAIS E METODOS

Tratou-se de uma revisdo integrativa da literatura que revisou rigorosamente e combinou
estudos com diversas metodologias, comparando o uso de extratos fitoterapicos como materiais
cicatrizantes de feridas. A pergunta que direcionou o estudo foi: quais sao os principais extratos
fitoterapicos que sao eficazes na cicatrizagcao de feridas e quais sdo suas principais propriedades
fisico-quimicas? A pesquisa teve o método de revisdo integrativa com abordagem qualitativa,
com o objetivo de reunir e resumir o conhecimento cientifico ja produzido sobre o tema. Este é um
método que adequa a sintese de conhecimento e a inclusdo da aplicabilidade dos resultados de
estudos, assegurando uma pratica assistencial fundamentada em evidéncias cientificas, sendo
considerada uma ferramenta impar no campo da saude ao sintetizar as pesquisas disponiveis
acerca de determinado tema, guiando a pratica com fundamento no conhecimento cientifico?®.

A pesquisa pelos artigos foi realizada nos meses de outubro e novembro de 2023 nas
bases de dados PubMed e Lilacs, utilizando os seguintes termos: “fitoterapicos”, “feridas”. A bus-
ca integrada foi realizada unindo os descritores com o operador booleano “AND”. Utilizou-se os
filtros ensaio clinico publicado nos ultimos cinco anos. Na fase inicial foi realizada uma leitura dos
titulos e/ou abstracts aplicando os critérios de selecao. Apds isto, os revisores independentes
executaram uma leitura prévia de todos os artigos selecionados. Os resultados das pesquisas
encontram-se sumarizados no fluxograma da Figura 1.

A pesquisa obedeceu aos seguintes critérios de inclusdo: a) artigos; b) estar disponivel
em texto completo de forma gratuita (do tipo original, ensaio clinico); c) estudos que abordavam
a tematica especifica sobre uso de extrato fitoterapicos na cicatrizagdo de feridas; d) recorte
temporal de 2018 a 2023; e) estudos disponiveis nos idiomas portugués e inglés. Foram descon-
siderados os textos que ndo abordam a questdo norteadora da pesquisa.
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Figura 1. Fluxograma referente aos resultados de busca.
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RESULTADOS

Apoés a analise e selegao dos artigos, 12 foram selecionados, publicados entre 2018 e
2023 em revistas nacionais e internacionais. Foi realizada a identificacdo dos trabalhos selecio-
nados, elencando os dados relacionados ao titulo, autor, ano de publicag&o, populagdo e objetivo
do estudo (Quadro 1).
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Quadro 1. Resumo dos estudos incluidos na reviséo integrativa (n = 12).

Giostri et
al., 2021.

Pacientes com feridas
agudas na mao.
Extrato de Calendula
officinalis L.

Analisar por meio de fotoplani-
metria a progresséo do processo

de cicatrizagao por segunda
intencdo em feridas agudas de
mao utilizando o extrato padroni-
zado de C. officinalis.

A cicatrizagéo por segunda intengao
em feridas agudas de mao e dedos
com extrato padronizado de C. offici-
nalis levou a uma epitelizagdo mais
rapida.

Surakunpra-
pha et al.,
2020.

Pacientes com cicatri-
zes pos-esternotomia.
Extratos herbais no gel
de silicone.

Determinar se a adicao de extra-

tos de ervas ao gel de silicone

aumentaria o efeito curativo em
cicatriz pos-esternotomia.

Cicatrizes pos-esternotomia tendem
a apresentar melhor vascularizagao e
pigmentacao quando tratadas com gel
de silicone mais extratos fitoterapicos.

Rambe et
al., 2022.

In vivo — ratos.
Gel de extrato de folha
de rosela (Hibiscus
sabdariffa L.).

Avaliar o efeito do extrato de
folhas de rosela na cicatrizagao
de feridas em ratos.

Nao houve diferengas significativas na
cicatrizagéo de feridas e na espessura
epitelial entre os grupos.

Hadizadeh-
-Tal et al.,
2022.

Primiparas com epi-
siotomia. Creme de
alecrim.

Determinar o efeito do creme de
alecrim na cicatrizagao de feri-
das de episiotomia em mulheres
primiparas.

O creme de alecrim pode ser eficaz na
cicatrizagao de feridas de episiotomia
em mulheres primiparas. No entanto,
novos estudos sédo sugeridos para
confirmar os achados.

Faraji et al.,
2021.

Mulheres primiparas
episiotomizadas.
Commiphora myr-
rha (Nees) Engl. e

Boswellia carterii Birds.

Investigar a eficacia e seguranca
de banhos de assento a base de
mirra e olibano na cicatrizagao
de feridas de episiotomia em mu-
Iheres primiparas.

A mirra foi mais eficiente que o olibano
e a betadina na cicatrizagao da ferida

da episiotomia e pode ser recomenda-
da como uma terapia natural segura.

Sabando et
al., 2020.

In vivo - ratos.
Filme hidrocoloide ba-
seado em pectina, ami-
do e Gunnera tinctoria
e extratos de plantas
Ugni molinae.

Preparar filmes hidrocoldides

a base de blend reticulado de

pectina/amido carregado com
extratos bioativos de folhas de
G. tinctoria e U. molinae com

liberacao controlada de com-
postos bioativos e propriedade

cicatrizante.

O extrato hidroalcodlico de raiz de
alcaguz pode acelerar o processo de
cicatrizagdo de queimaduras de se-
gundo grau.

Garbuio et
al., 2022.

Pacientes com cancer
de mama.
Microparticulas de ca-
momila revestidas com

quitosana.

Avaliar o efeito de uma formula-
¢ao topica contendo microparti-
culas de Chamonmilla recutita (L.)
rauschert revestidas com quito-
sana em relacao a incidéncia,

grau e dias de aparecimento de
radiodermatite em mulheres com

cancer de mama.

Embora nenhum efeito tenha sido ob-
servado com a camomila na reducao
de qualquer grau de radiodermatite,
ela foi eficaz na redugéo do grau 2 ou
toxicidade, na melhoria da recupera-
¢ao da pele e na diminuigao dos sinto-
mas locais de alta intensidade.

Liu et al.,
2020.

Pacientes com ulceras
no pé diabético.
Fluido composto tépico
do cértex Phelloden-
dron amurense.

Analisar a aplicagao clinica do

fluido composto do cortex P,
amurense no tratamento de ulce-
ras de pé diabético.

O tratamento externo da ulcera do
pé diabético com o fluido composto
tépico do cortex P. amurense pode
promover a cicatrizagado da ulcera e
aumentar a concentracgao de fatores
de crescimento, além de ser seguro e

confiavel.
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Pacientes com cancer
de cabeca e pescogo Avaliar a eficacia do plantago O xarope de P. major foi eficaz na re-
. que apresentavam . . : < . o
Soltani et . . . major nos sintomas de mucosite | dugéo dos sintomas de mucosite indu-
mucosite oral induzida | . . o . : o .
al., 2020. oor radiacgio induzida por radiagdo em pacien- | zida por radiagdo em pacientes com
Xarope de Plantago tes com cancer. cancer de cabeca e pescoco.
major L.
Apesar de mostrar o efeito positivo do
O estudo envolveu ; S
extrato de M. sylvestris na cicatrizagéo
mulheres que passa- . . ) o ;
- . Investigar o efeito do creme M. de feridas em estudos animais e in
Mohaghegh | ram por episiotomia ) o : L ~
sylvestris na dor e na cicatriza- vitro, este estudo clinico nao conse-
et al., 2022. durante o parto. ~ . . . . .
¢ao da episiotomia. guiu demonstrar o efeito positivo deste
Creme de Malva syl- P .
. extrato na cicatrizagao de feridas e no
vestris. o o :
alivio da dor da episiotomia.
Pacientes com Investlgalj ° efelto’c.:|catr|zan.te do O extrato hidroalcodlico de raiz de
_ . extrato hidroalcodlico de raiz de
Zabihi et al., queimaduras. o alcaguz pode acelerar o processo de
. ) alcaguz no processo de cicatri- AN .
2023. Extrato hidroalcdéolico ~ . cicatrizagao de queimaduras de se-
. zacgao de feridas causadas por
de raiz de alcaguz. ; gundo grau.
queimaduras de segundo grau.
Os resultados deste estudo mostra-
Comparar os efeitos da apli- ram que o gel Salvizan é muito eficaz
Abbasi et Individuos com cagao toépica de géis de Sage | no tratamento da estomatite aftosa re-
al., estomatite aftosa. (Salvizan) e acetonido de trian- | corrente. Foi significativamente melhor
2023. Salvia (gel Salvizan). cinolona na estomatite aftosa que o acetonido de triancinolona na
recorrente. recuperacdo da dor e na cicatrizagado
de feridas.
Fonte: autores
DISCUSSAO

Os estudos analisados mostraram que existem beneficios na utilizagao de extratos fitote-
rapicos no processo de cicatrizagao de feridas. Entretanto, cada autor possui um manejo e me-
didas baseadas em suas experiéncias clinicas, utilizando diversos extratos vegetais e diferentes
metodologias.

A partir dos resultados, evidenciou-se a importancia da diversidade do uso de plantas me-
dicinais no processo de cicatrizagdo nos mais variados tipos de lesdo. A associacao de extratos
a outras formulagdes pré-existentes apresenta potencial terapéutico eficaz. A associagao do gel
de silicone com extratos herbais obteve boa cicatrizacdo pds esternotomia em comparagao a
populacao que utilizou apenas o gel de silicone®. Assim como o hidrogel de alcaguz demonstrou
resultados na cicatrizagdo de queimadura’™.

Em outra analise, utilizou-se um filme hidrocoldide composto de pectina, amido e Gunnera
tinctoria e extratos de plantas Ugni molinae para aplicagdes em curativos de feridas em ratos,
apresentando propriedades adequadas para ser utilizado como carreadores de extratos vegetais
com propriedades cicatrizantes™.
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O fitoterapico a base de coértex Phellodendri também foi avaliado, considerando sua efi-
cacia no tratamento de ulceras de pé diabético em 720 pacientes, sendo 540 em um grupo ex-
perimental tratado com o composto, com uma taxa de cicatrizagéo significativamente maior em
comparagao com o grupo controle'?. De modo semelhante, foi analisada a atividade cicatrizante
e anti-inflamatéria do extrato de Calendula officinalis em feridas agudas na mao, que apresentou
diminuicao de exsudato, hiperemia e outros fatores. Dessa forma, ficou nitido que ha reducao
do processo inflamatorio e aceleragao da cicatrizagdo em comparagéo com o grupo placebo’.

Para a cicatrizacdo de estomatite aftosa recorrente, houve uma comparacio da agao do
gel de Salvizan e do acetonido de triancinolona. Aquele apresentou melhores resultados, apon-
tando duragdo média da recuperacao da dor de 1,5 dias para Salvizan e 2,5 dias para acetonido
de triancinolona. Além disso, reduziu o tempo de cicatrizagdo da ferida em 2,7 dias'. Em contra-
partida, para o efeito do gel de extrato de folha de Roselle (Hibiscus sabdariffa L.) na cicatrizagao
de feridas em ratos, ndo se obteve diferencgas significativas na cicatrizagdo e na espessura epite-
lial entre os grupos. O extrato de folha de Roselle na concentragao de 15% apresentou maiores
propriedades cicatrizantes com base na avaliagao clinica e histolégica. Embora n&o tenha havido
diferencgas estatisticamente significativas, a folha de Roselle mostrou uma oportunidade para ser
investigada como uma potencial terapia de cicatrizagédo de feridas™.

Os extratos vegetais podem atuar como redutores da gravidade dos efeitos colaterais
decorrentes da radiagdo no tratamento do cancer, como o uso do xarope de Plantago major L.
na mucosite oral. A gravidade da mucosite foi significativamente menor no grupo de intervengao
em comparagao com o grupo placebo. Além disso, os pacientes do grupo intervengao sentiram
menos dor em comparacgao ao grupo placebo durante o periodo de radioterapia’®.

Estes resultados corroboram com o uso de formulagdo de microparticulas de camomila
revestidas com quitosana para prevenir radiodermatite na mama. As respostas do estudo indi-
caram que a formulagao foi eficaz na redugao da toxicidade de grau 2 ou superior, na melhoria
da recuperacgao da pele e na prevencao da radiodermatite em pacientes com cancer de mama
submetidos a radioterapia'’.

Atualmente, o uso de extratos também tem sido reconhecido na obstetricia devido aos
efeitos curativos do corpo de diferentes maneiras, possibilitando efeitos antibactericidas, anti-
-inflamatadrios, analgésicos, antialérgicos, adstringentes e, principalmente, cicatrizante devido a
essas propriedades. Pode-se utilizar na pés-episiotomia, que € um procedimento cirurgico rea-
lizado no momento do parto com o intuito de ampliar a passagem do canal vaginal prevenindo
lesdes perineais, facilitando e agilizando a expulsdo do bebé. O atraso na cicatrizagao de lesdes
da episiotomia pode levar a infec¢ao na regido, desencadeando dor e desconforto perineal. Me-
Ihorar a cicatrizagédo da lesao oriunda dessa inciséo cirurgica € uma das principais preocupagoes
no pos-parto’s.
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Os extratos de Commiphora myrrha e Boswellia carteri; Baccharis dracunculifolia, apre-
sentaram bons resultados no processo cicatricial pés-episiotomia’®?°. Em contrapartida, o estudo
clinico do extrato de Malva sylvestris ndo conseguiu demonstrar o efeito positivo na cicatrizagao
de feridas e no alivio da dor da episiotomia, apesar de ter demonstrado eficiéncia nos estudos in
vitro e com animais?’.

CONCLUSAO

As propriedades quimicas especificas de cada extrato contribuem para a eficiéncia no
reparo tecidual, oferecendo uma abordagem menos dispendiosa e integrada a atencao a saude.
Os estudos revisados demonstraram que os fitoterapicos podem ser incorporados de forma efi-
caz em tratamentos de feridas, evidenciando a importancia de continuar explorando e validando
cientificamente seus mecanismos de acao e beneficios terapéuticos. Apesar dos avangos, temos
muito a evoluir em relagao a utilizacéo e validagao do potencial cicatrizante dos fitoterapicos.

Portanto, pesquisas devem ser conduzidas de maneira criteriosa quanto a caracterizacao
do produto fitoterapico utilizado, bem como o seu mecanismo de agao para o desenvolvimento
de produtos fitoterapicos com qualidade comprovada, servindo como incentivo para realizagcao
de mais estudos relacionados as plantas medicinais.
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Resumo

O paraganglioma é um tumor do sistema enddcrino com caracteristica
hereditaria significativa que afeta pessoas mais jovens, causando dores
de cabecga, palpitagdes e diaforese. Esse tumor pode estar presente na
regiao da cabeca e pesco¢o como um tumor do corpo carotideo e tem baixa
incidéncia de metastase. Embora varios exames possam ser utilizados,
como tomografia computadorizada e ressonancia magnética, a cintilografia
€ util para o diagndstico e avaliagdo do paraganglioma. Bancos de dados
online, como Scielo, Oxford Academic, PubMed e The Journal of Nuclear
Medicine, foram utilizados para comparar a relacdo entre cintilografia e
paraganglioma. Os dados foram analisados com base nas classificagbes
da linha germinativa do paraganglioma e na classificagdo de Shamblin
para progndstico e risco cirurgico. O exame de imagem e 0S Nnovos
medicamentos utilizados nos exames aumentaram a expectativa de vida e
a qualidade de vida dos pacientes afetados. Além disso, essas abordagens
tém sido um grande avanc¢o na medicina nuclear.
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Abstract

Paraganglioma is a tumor of the endocrine system with a significant hereditary characteristic
that affects younger people, causing headaches, palpitations, and diaphoresis. This tumor may
be present in the head and neck region as a carotid body tumor and has a low incidence of
metastasis. Although several tests can be used, such as computed tomography and magnetic
resonance imaging, scintigraphy is useful for diagnosing and assessing paraganglioma. Online
databases, such as Scielo, Oxford Academic, PubMed, and The Journal of Nuclear Medicine, were
used to compare the relationship between scintigraphy and paraganglioma. Data were analyzed
based on the germline classifications of the paraganglioma and the Shamblin classification for
prognosis and surgical risk. The imaging exam and the new drugs used in the exams increased
the life expectancy and quality of life of affected patients. Also, these approaches have been a
major advance in nuclear medicine.

Keywords: Paraganglioma; Scintigraphy; Carotid body; Tumor

INTRODUGAO

O paraganglioma € um tumor enddcrino caracterizado pela secregao de catecolaminas,
assim como o feocromocitoma, que € muito vinculado a anomalias genéticas, tendo alguns ge-
nes registrados como a endothelial PAS domain protein 1, dihydrolipoamide S-succinyltrans-
ferase, succinate dehydrogenase complex flavoprotein subunit A e alguns outros. Este tumor
tem mais chance de ser herdado quando comparado a outros tumores’. A apresentacgao clinica
costuma aparecer na faixa etaria entre 11 e 13 anos, sendo algumas delas palpitagdes, cefaleia
e diaforese, que podem ser episdédicas?®. A metastase normalmente esta ausente, ndo tendo
necessariamente associagcao da malignidade desta doenga com um critério de mal prognéstico?.
Em torno de 70% a 80% dos paragangliomas de cabega e pescogo ndo apresentam sintomas
nos pacientes® e um dos exemplos de apresentacédo do paraganglioma nessa regiao é o tumor
de corpo carotideo, que € muito irrigado por seus vasa vasorum e pelas ramificagdes arteriais da
artéria caroétida externa. O corpo carotideo é anatomicamente descrito como uma estrutura 3,5
cm de tamanho aproximado, encontrada na bifurcacao da artéria carétida comum a altura de sua
camada adventicia®’.

Testes bioquimicos, um dos exames para avaliagdo, devem atestar o excesso de geragao
de catecolaminas ou metanefrinas. Apds esses testes, sédo realizados os exames de imagem
como tomografia computadorizada ou ressonancia magnética. Contudo, para excluir hipotese
de metastase e avaliar da extensdo regional ou de uma suspeita de paraganglioma, exames
de imagem para avaliar o aspecto funcional sdo recomendados, sendo um deles a cintilografia
com 1-123 metaiodobenzilguanidina (MIBG)?8. Alguns farmacos ajudam a verificar a presenga
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esse tumor, pois eles conseguem interagir com receptores especificos do paraganglioma, como
o 6-'8F-fluoro-I-3,4-di-hidroxifenilalanina, ®F-FDG, e 68 analogos de Ga-DOTA-somatostatina.
Sendo assim, a cintolografia se torna importante para o manejo e tratamento da doenga®1°.

METODOLOGIA

A presente revisao de literatura foi realizada nas bases de dados Scielo, Oxford Academic
e PubMed, utilizando os descritores Radionuclide Imaging e Paraganglioma para a pesquisa no
MeSH e Cintitografia e Paraganglioma para a pesquisa no DeCS. Os descritores foram combi-
nados pelo operador booleano AND. Os critérios de inclusdo consideraram a congruéncia com o
tema, a relevancia para o trabalho, a data de publicagao entre 2018 e 2023 e os artigos publica-
dos nas linguas inglesa, francesa e portuguesa. Foram usados como critérios de exclusao a in-
conformidade com o tema, a irrelevancia para o trabalho, os artigos publicados em outras linguas
nao incluidas nos critérios de inclusao, e mais de cinco anos de publicacdo. Foram encontrados
1.015 artigos na busca e 10 foram incluidos na revisao.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Em uma analise mais desenvolvida, se constatou que uma avaliacdo especializada do
feocromocitoma/paraganglioma é necessaria para esclarecer o manejo clinico a ser feito e o
prognostico previsto. Também foi realizada uma interpretagcao bioquimica para fornecer acom-
panhamento individualizado. Foi retratado que os feocromocitomas e paragangliomas formam
trés agrupamentos especificos com base em suas linhagens germinativas subjacentes ou mu-
tagcdes somaticas: agrupamentos 1A e 1B relacionados a pseudo-hipdxia (cluster 1); cluster 2
associados a sinalizagao de quinase; e cluster vinculado a sinalizagao Wnt 3. Esses clusters séo
também assinaturas clinicas, bioquimicas e de imagem que podem orientar a terapia clinica, fa-
cilitando o plano de acéo individual em relagao a cada um, mas o cluster de doenga inoperavel/
metastatica ainda ndo possui um papel ativo na pratica clinica de rotina. Uma sugestéo € que o
tratamento genético personalizado seja implementado como procedimento de rotina no manejo
clinico desses casos’.

Outra observagao seria a abordagem direcionada para os exames de imagem no estudo
desses problemas e a importancia da imagem no manejo de feocromocitomas e paraganglio-
mas, a qual muitas vezes orienta até o tratamento. No estudo, a descoberta a respeito dos genes
de suscetibilidade associados a esses tumores, levou a uma compreensao evoluida sobre os
fendtipos clinicos e as imagens. Objetivamente falando, as imagens s&o essenciais, pois sao ca-
pazes de detectar os subtipos do feocromocitoma e paraganglioma. Varios radiofarmacos entao
foram criados para alcancarem receptores especificos e processos metabdlicos observados em
feocromocitomas e paragangliomas, incluindo 131 I/ 123 I-metaiodobenzilguanidina, 6-18 F-fluo-
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ro-I-3,4-diidroxifenilalanina, 18 F-FDG e 68 Analogos Ga-DOTA-somatostatina™.

Uma investigagcdo de dados demograficos, clinico-patoldgicos e radiolégicos resultou em
uma inclusdo de 104 pacientes (33 homens e 71 mulheres, com média de 54,6 £ 13 anos, entre
2003 e 2017) com paraganglioma cervical na bifurcagcédo carotidea. Foi observado através da
analise radiologica que 10 pacientes tinham tumores bilaterais e, ao todo, 114 pacientes com pa-
raganglioma receberam tratamento durante este periodo e todos eles foram operados. No pds-
-cirurgico, sete pacientes apresentaram rouquidao, dois tiveram paralisia facial, um teve disfagia
e um teve a sindrome de Horner®.

Os 114 pacientes com paraganglioma foram submetidos a classificagao de Shamblin para
estratificagdo do risco cirurgico e seus potenciais complicagdes vasculares. O maior percentual
encontrado foi o Shamblin Il que corresponde a 66 individuos estudados (57,9% do total). Os
demais pacientes e suas respectivas porcentagens estédo representadas conforme quadro 1°.

Quadro 1. Classificagdo de Shamblin segundo Basel & Bozan®.

Tumores localizados que né&o ultrapas-

0,
sam o corpo carotideo (< 6 cm) 15(13,.2%)

Tumores que ultrapassam  parcialmen-

0,
te os vasos carotideos (Até 6 cm) 66 (57,9%)

Tumores grandes, que ultrapassam total-

. mente os vasos da caroétida (> 6 cm)

33 (28,9%)

Fonte: Basel & Bozan, 20215.

Cada paciente pode ser submetido a uma modalidade de tratamento cirurgico diferente,
dependendo do que for o mais adequado para cada caso. Os que apresentam tumores maiores
que cinco centimetros podem ser tratados com embolizagdo com molas e ressecgao cirurgica.
Os pacientes que apresentam Shamblin Il podem ser submetidos a ressecgao cirurgica com
enxerto de politetrafluoretileno. Muitas sao as intercorréncias em relagdo a esses procedimentos
cirurgicos. Porém, foi observado nos estudos recentes que nenhum paciente ficou com sequelas
duradouras®.

O paraganglioma é considerado um tumor neuroenddécrino. Quando surgem nas adrenais
sdo ditos como feocromocitomas e fora dele sdo conhecidos como paragangliomas extra adre-
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nais. A maior parte dos feocromocitomas e paragangliomas € benigna, poucos sofrem distensdes
para outros sitios. Quando os resultados bioquimicos sao positivos, consideramos a possibilida-
de de realizar exames de imagem para confirmar o diagndstico, em que iremos definir localiza-
¢ao, percurso e melhor tratamento cirargico. O PET-CT com Ga-DOTA-SSA apresenta-se como
a melhor opgao diagndstica. Porém, o uso da cintilografia pode ser bem eficaz por ser um método
seguro, nado invasivo e eficiente para localizacdo de feocromocitomas e paragangliomas fora
das adrenais. Ele fornece dados funcionais além do anatémico. E indicada a cintilografia com o
Metaiodobenzilguanidina para avaliar todo o corpo, buscando a correta topografia do tumor. A
tomografia ou a ressonancia magnética s&o utilizadas para mostrar anatomicamente onde eles
se encontram e com quem confluem?,

CONCLUSAO

A utilizacdo da MIBG é uma grande aliada do diagndstico do paraganglioma, podendo
também ser utilizadas outras substancias especificas como 131 I/ 123 I-metaiodobenzilguanidi-
na, 6-18 F-fluoro-I-3,4-diidroxifenilalanina, 18 F-FDG e Anadlogos Ga-DOTA-somatostatina, que
se mostraram mais eficaz. Tais medicagcdes sao uma conquista da medicina nuclear que impac-
tam diretamente na expectativa e qualidade de vida dos pacientes acometidos, visto que para-
ganglioma € uma doenga rara, por isso seus estudos sdo escassos, e geralmente retrospectivos.
Além disso, ha o fator de deficientes investimentos das industrias farmacéuticas na pesquisa de
novos medicamentos. O procedimento cirdrgico € considerado como escolha definitiva de trata-
mento e deve ser encorajado, visto que o percentual de pacientes com sequelas e complicagdes
é relativamente baixa. Contudo, levando em consideragao a topografia do tumor, bem préximo
de grandes vasos e estruturas neurais, a abordagem cirurgica ainda pode ser considerada um
desafio em méos de cirurgides inexperientes. Na avaliagdo de um paciente com paraganglioma,
deve-se definir se a conduta sera cirurgica levando em consideragao riscos/beneficios, bem
como a sua expectativa de vida, podendo ainda optar pela embolizagao pré-operatéria em gran-
des tumores, 0 que aumenta a taxa de sucesso da cirurgia.
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Resumo

Objetivo: Descrever a experiéncia de um evento que tratou da relagao
entre Medicina, Arte e Humanizacido na Saude. Métodos: Tratou-se de um
relato de experiéncia, com abordagem critica e reflexiva sob o olhar dos
estudantes da Liga Académica de Medicina de Familia e Comunidade. Re-
sultados: Nas mediacdes realizadas por artistas e profissionais da saude,
ficou evidente a receptividade dos participantes em relacdo ao tema, que
trouxe a importante compreensao de que, em intersecdo com Medicina, a
Arte é uma ferramenta terapéutica que pode ser utilizada na promocéao da
saude e na prevencao de doencas. Conclusées: As oficinas e rodas de
conversas foram importantes para a emancipacao dos participantes sobre
o cuidado humanizado e a necessidade do trabalho integral e interdiscipli-
nar.
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Encontro de Medicina, Arte e Humanizagdo em Salde

Abstract

Objective: This study aimed to describe an event regarding the relationship between medicine,
art, and humanization in health. Methods: This experience report with a critical-reflexive method-
ology was based on the perspective of students from the Liga Académica de Medicina de Familia
e Comunidade. Results: Participants were receptive to the event mediated by artists and health
professionals, suggesting that art associated with medicine is a therapeutic tool that can be used
in health promotion and disease prevention. Conclusions: The workshops and discussions were
relevant to empower participants regarding humanized care and the need for comprehensive and
interdisciplinary work.

Keywords: Medicine; Art; Humanization; Health promotion; Comprehensive health.

INTRODUCAO

Por muito tempo, o modelo biomédico foi o padrdo de cuidado estabelecido e seguido
na area da saude, caracterizado pela explicagéo unicausal da doenga, o biologicismo, a frag-
mentagao, 0 mecanicismo e o tecnicismo do cuidar. Contudo, apesar de por vezes alcangar
solugdes, esse modelo se revela uma abordagem reducionista e limitada, que desconsidera os
aspectos individuais, emocionais e coletivos do processo saude-doenga'. Nessa perspectiva,
durante a graduagao de Medicina, a abordagem que corrobora esse cenario restritivo é a visao
hospitalocéntrica, em que o cuidado humanistico, social e dialético é negligenciado, resultando
numa formagao que gera poucas oportunidades de desenvolver habilidades de comunicacao e
empatia, caracteristicas necessarias para a pratica médica? 3.

Em contrapartida, as praticas humanisticas na area da saude colocam o paciente no cen-
tro do cuidado, buscando desenvolver atitudes e valores orientados para a cidadania. Essa visao
reconhece uma abordagem mais centrada no individuo e menos na patologia, dando a atengao
necessaria aos aspectos sociais, culturais e emocionais dos pacientes. A Politica Nacional de
Humanizagao considera que esse € um caminho para a humanizacgéo na saude visando melhorar
a qualidade do atendimento, fortalecendo o comprometimento dos profissionais e usuarios do
sistema de saude através do acolhimento, ambiéncia, clinica ampliada, compartilhada e outros®.

Historicamente, a reflexao sobre a valorizagao das diferentes formas do processo de pro-
dugdo em saude ja era propagada por Hipdcrates (460-377 a.C.). Em uma de suas citagdes, o
filésofo afirma a necessidade da plena assisténcia ao enfermo, correlacionando-a com o amor
pelos homens, ou seja, a arte do amor pelo cuidar®. Nesse sentido, a capacidade do profissional
da saude de entender o paciente como outro ser vulneravel, considerando seu contexto de vida,
€ a complexa arte da medicina, que requer um equilibrio entre empatia, serenidade e projegao
para contrabalancear o processo de entendimento da patologia. A incorporagao da arte e o foco
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na humanizacao redefinem a pratica médica e a experiéncia do paciente, revelando a profunda
interconexao entre o ato de curar e a expressao auténtica da humanidade’.

Pensando na etimologia das palavras, entende-se que medicina e arte, ambas derivadas
do latim, significam, respectivamente, a arte de curar e a técnica/habilidade/maneira de ser e de
agir. Nesse sentido, observa-se que essas atividades sao indissociaveis, visto que a medicina
€ uma das técnicas/habilidades/maneiras de exercer a arte. Quando separadas, o resultado é
0 que € observado com frequéncia nos atendimentos a saude. Logo, reconstruir a ponte entre
medicina e arte é conseguir alcangar as pessoas, superando a medicina puramente curativa®.

Um olhar atento acerca das praticas médicas no Brasil reflete o quanto a arte e a medici-
na, juntas, produzem frutos significativos que causam orgulho e trazem para a realidade uma
perspectiva otimista que s6 existia na idealizacdo. Um dos exemplos mais vividos e enriquec-
edores é o da Dra. Nise da Silveira, que entendeu e trouxe a luz o poder da arteterapia na me-
dicina. Embora muito do que ela fez esteja ligado a uma forma de arte, ainda ha outras areas a
serem exploradas®.

O curso de medicina, seguindo as Diretrizes Curriculares Nacionais de 2014, busca pro-
mover uma formacao critica, ampla e reflexiva que proporcione aos académicos um entendimen-
to ético e humanistico da interagdo médico-paciente durante a realizagdo do cuidado™. Entretan-
to, ainda ha obstaculos para as instituicdes de ensino médico adotarem meios que incentivem o
aprimoramento de habilidades que melhor compreendam a individualidade de cada paciente™.

Tendo em vista a necessidade de proporcionar espagos de dialogo sobre o cuidado cen-
trado na pessoa, um grupo de estudantes promoveu o evento “1° Encontro de Medicina, Arte e
Humanizagao em Saude” (1° EMAHS). A proposta do evento era criar um ambiente de integragéo
holistica e transdisciplinar. Essa visdo ultrapassa o ambito das ciéncias exatas, promovendo
didlogo e reconciliagdo entre as ciéncias humanas, a arte, a literatura, a poesia e a experiéncia
espiritual'. A concepgao do entendimento do ser humano multidimensional pode ser associada a
obra do educador e filésofo brasileiro Paulo Freire, que evidencia a educagdao como um trabalho
coletivo e interdisciplinar, mas com objetivos voltados para a singularidade de cada individuo™.

Logo, enxergar o paciente em sua totalidade e escutar seus desejos, gostos e ideias for-
talece a relagao médico-paciente e auxilia no processo de saude-doenca e bem-estar. Isso pode
ser alcangado com atividades terapéuticas que despertem a imaginacéo e a autoestima, como
escrita, musicoterapia, ludoterapia e outras manifestacdes artisticas. Assim, é possivel estimular
habilidades que integrem arte e conteudos médico-humanisticos para que sejam disseminadas
e reproduzidas.

O presente trabalho objetivou relatar as vivéncias e os aprendizados acerca da promog¢ao
de um evento envolvendo medicina, arte € humanizacdo em saude. Descrevemos as atividades
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praticas realizadas pelos discentes da Liga Académica de Medicina de Familia e Comunidade
(LAMFC) da Faculdade de Medicina de Olinda.

RELATO DE EXPERIENCIA

Tratou-se de um estudo descritivo, tipo relato de experiéncia, sobre a aplicabilidade de um
projeto/agao realizado no auditério Renildo Calheiros, na Faculdade de Medicina de Olinda, com
duracédo de 2 dias. O evento foi idealizado e organizado por estudantes da LAMFC e abrangeu o
publico interno e externo da instituigdo, incluindo individuos n&do pertencentes a area da saude.
O seminario, o 1° EMAHS, abordou algumas praticas artisticas como ferramentas terapéuticas e
de humanizacao do cuidado da saude.

A tematica do encontro foi pensada e escolhida considerando a urgéncia e a caréncia da
abordagem da arte como ferramenta de cuidado, além da crescente necessidade de aplicagao
da visao integrativa e holistica na area da saude. O evento estava alinhado com a Politica Na-
cional de Humanizagao, conhecida como HumanizaSUS, cujos principios de acolhimento, de
valorizagao da dimensao subjetiva, coletiva e social dos sujeitos, de autonomia e de protagonis-
mo dos individuos, bem como da integralidade do cuidado, fizeram-se presentes nas atividades
desenvolvidas?. Outro pilar que permeou o 1° EMAHS foi o didlogo defendido por Paulo Freire no
livro Pedagogia da autonomia, uma fonte de problematizacéo e de reflexao critica do individuo
diante da sociedade’.

No evento, rodas de conversas e das diversas manifestacdes da arte trouxeram debates
e questionamentos sobre os métodos hospitalocéntricos de cuidado, que segmentam o individuo
em partes e doengas, sem enxerga-lo em sua complexidade e totalidade. Os mediadores foram
convocados por diversos meios de comunicagao, incluindo convites pessoais e redes sociais,
com a proposta de promoverem uma ampliacédo do pensamento acerca da arteterapia. Os con-
vidados eram de diversas areas de atuagédo, como profissionais da psiquiatria que empregam
diversas manifestagdes artisticas nas praticas profissionais e pessoais, da educagao popular,
da arte-educacéo e da musica, visando a promogao de um evento com maior embasamento na
tematica. Além disso, os estudantes da LAMFC foram distribuidos entre as oficinas, tendo rece-
bido treinamento para atuar como monitores e auxiliar nas atividades artisticas propostas.

O evento foi dividido em oficinas, envolvendo o publico na construgdo dos dialogos e de-
bates, o que possibilitou a imersao no universo do cuidado através da arte e na sua utilizagao
como instrumento terapéutico no ambito individual e coletivo. Dentre as muitas atividades, ocor-
reram oficinas para quebrar o gelo, integrar e sincronizar os participantes; oficinas de mandala;
trocas de experiéncias com educadores populares, pintores, musicos, psiquiatras, educadores
académicos e educandos; palhacaria; e pintura.

No primeiro dia, houve uma oficina sobre recitacdo de poemas liderada por uma edu-
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canda de medicina, relembrando que a arte € encontrada diariamente em pequenos detalhes.
Depois, aconteceu uma oficina de origami com um educador popular, que ensinou a importancia
da valorizag&o dos saberes populares para a promog¢éo da saude (Figura 1).

Figura 1. Resultado dos materiais produzidos na oficina de origami e educacéao popular.

Imagem autorizada pelos participantes do evento.

ApoOs essa oficina, uma roda de conversa com um psiquiatra abordou a importancia das
artes cinematograficas como forma de expressao de sentimentos muitas vezes dificeis de serem
traduzidos em palavras. Ele reforgou a necessidade de uma conduta Unica, subjetiva e person-
alizada para cada ser humano, tendo em vista suas inumeras especificidades (Figura 2). Para
finalizar o primeiro dia do encontro, foi realizada a oficina de mandalas, ministrada pela professo-
ra orientadora da LAMFC, na qual pudemos colocar nossas emocgdes e intengdes na realizagao
daquela arte e trocar as experiéncias e criagdes com os demais participantes.

Figura 2. Roda de conversa realizada no primeiro dia do encontro abordando
a valorizagao dos saberes populares para a promocao da saude.

Imagem autorizada pelos participantes do evento.
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A abertura do segundo dia foi feita por um académico de medicina que trouxe um pouco
de sua vivéncia com a musica como ferramenta terapéutica dentro dos hospitais em que realizou
o internato. Em seguida, veio a oficina de um psiquiatra e pintor, que propds a criagédo de um au-
torretrato. Com esse desenho, foi possivel adentrar no universo das cores, tragados e significa-
dos por tras de cada representagcdo. Também foi ministrada a oficina de um palhagoterapeuta e
psicologo, que realizou uma dindmica para enfatizar a importancia da conexao entre o cuidador e
quem é cuidado. No encerramento do evento, um médico e musico compartilhou suas experién-
cias com o poder libertador da musica.

Por fim, todos os presentes puderam utilizar o espago para ouvirem e serem ouvidos, para
se expressarem e sentirem o poder transformador das varias manifestacdes artisticas.

RESULTADOS

O 1° EMAHS promoveu diversos resultados significativos que refletem a importancia e a
relevancia de abordar a tematica da arte e da humanizagao, sobretudo no contexto académico
da medicina. O evento proporcionou um ambiente favoravel para a integracao entre diferentes
areas do conhecimento, reunindo estudantes, profissionais € membros da comunidade em um
dialogo interdisciplinar. A presenca de participantes de fora da area da saude enriqueceu as dis-
cussdes e promoveu uma visdo mais ampla e inclusiva das questdes relacionadas a saude e a
humanizacao.

Além disso, nas oficinas e rodas de conversa, os participantes tiveram a oportunidade
de aprimorar suas habilidades de comunicacdo e empatia. O ambiente seguro proporcionado
permitiu a expressao de experiéncias, sentimentos e perspectivas, promovendo uma maior com-
preensao das necessidades e das vivéncias dos outros.

Por meio do dialogo, inspirado na Pedagogia da autonomia de Paulo Freire, os partici-
pantes foram estimulados ao protagonismo e a autonomia e incentivados a serem agentes ativos
dos momentos vivenciados'?. Para tanto, as atividades artisticas, como pintura, musica e pal-
hacaria, proporcionaram momentos de descontragao, criatividade e autoexpressao. Essas prati-
cas contribuiram para a promog¢ao da saude mental e do bem-estar emocional dos participantes,
oferecendo uma pausa revitalizante nas rotinas académicas e profissionais.

O 1° EMAHS demonstrou ser uma iniciativa valiosa e impactante na formacao académica
e humana dos estudantes de medicina. Ao proporcionar um espacgo para reflexao, dialogo e ex-
pressao artistica, o evento fortaleceu os valores da empatia, da integracao e do cuidado centrado
no paciente, preparando os participantes para uma pratica médica mais compassiva, holistica e
eficaz.
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CONSIDERAGOES FINAIS

O 1° EMAHS foi de extrema importancia para a promog¢ao do bem-estar e da saude dos
convidados, dos participantes e dos ligantes da LAMFC, tendo sido uma experiéncia revolu-
cionaria no meio academicista tradicional. Com o Encontro, foi possivel ressignificar o pensa-
mento critico sobre essas areas, visto que ainda ha preconceitos e estigmas a respeito da uniao
entre medicina e arte. Apesar de apontadas como setores que nao se associam, percebe-se que
a intersecao dessas duas areas vai além de terapia, sendo uma juncao perfeita para a terapéu-
tica, pois promove a transformacéao de ideias e sentimentos.

Desse modo, € notoério que espagos de acolhimento onde € possivel construir de vinculos,
debater e desconstruir conceitos, como o 1° EMAHS, sdo imprescindiveis para a formagao hu-
mana, social académica e profissional dos estudantes da area da saude. Esses espagos atuam
como ferramentas na percepgao de si e do outro como seres humanos e, portanto, necessitados
da integralidade do cuidado.

CONFLITO DE INTERESSES

Nada a declarar

CONTRIBUIGOES DOS AUTORES

Todos os autores participaram igualmente de todas as etapas da construgao do presente
relato de experiéncia e aprovaram a versao final a ser publicada.
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Resumo

Este relato de experiéncia descreve uma pratica de educacido em saude
voltada para a prevencao do sobrepeso e da obesidade. A intervencao foi
conduzida por estudantes de medicina em colaboracdo com a Equipe de
Saude da Familia, com foco na populagao adscrita a uma Unidade Basica
de Saude situada no municipio de Olinda, Pernambuco, Brasil.
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Obesidade; Prevencao primaria; Sobrepeso.

Abstract

This experience report describes the practice of health education to prevent
overweight and obesity. The intervention was conducted by medical students
in collaboration with the Family Health Team professionals, targeting the
population assigned to a basic health unit in Olinda, Pernambuco, Brazil.
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Intervencdo em uma unidade basica de saude para prevencao e controle do sobrepeso e obesidade

INTRODUGCAO

A saude global tem sofrido impacto crescente do aumento da prevaléncia de sobrepeso
e de obesidade, desencadeando preocupagdes cada vez maiores sobre os riscos a saude as-
sociados a essas condi¢des'. Essa tendéncia mundial também se reflete no Brasil, onde houve
um crescimento acentuado no numero de casos de sobrepeso e de obesidade nos ultimos dez
anos. Em termos mais especificos, entre 2013 e 2022, o pais registrou um aumento alarmante de
cerca de 231% nos casos de obesidade em adultos. No mesmo periodo, os casos de sobrepeso
também apresentaram aumento de aproximadamente 132%. Esses dados indicam que mais da
metade da populacao brasileira enfrenta problemas relacionados ao excesso de pesoZ.

As dietas com baixo consumo de cereais, frutas, hortalicas e excesso de nutrientes cri-
ticos (sal, agucar, 6leos e gorduras) sdo consideradas inadequadas e estao entre os principais
fatores de risco para doencgas crbnicas nao transmissiveis (DCNTs) na América Latina3.

Nas ultimas quatro décadas, os padrdes alimentares vém sofrendo mudangas significa-
tivas em diversos paises. O aumento da ingestdo de alimentos com maior teor de agucar livre,
sédio, gordura saturada e de gordura trans e menor teor de proteinas e fibras, aliado a redugao
do consumo de alimentos considerados de alto valor nutricional, esta associado a diversas DCN-
Ts*. Em todas as regides e niveis socioecondmicos, a qualidade geral da dieta dos adolescentes
brasileiros € inadequada, caracterizada pelo baixo consumo de frutas, verduras legumes, bem
como de leite e derivados, e pelo elevado consumo de gordura®.” A qualidade geral da dieta dos
adolescentes brasileiros € inadequada em todas as regides e niveis socioeconémicos.

No contexto dos servigos de saude, a atuagao da vigilancia alimentar se da por meio da
avaliagcao antropométrica e da monitorizagdo do consumo alimentar dos individuos. Esses dados
sao disponibilizados no Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional (SISVAN)® e permitem a
analise e o melhor entendimento dos problemas de saude da populagao, servindo como base
para a edificacdo de politicas publicas e a definicdo de prioridades’, assim como outras ferra-
mentas, como o Sistema de Vigilancia de Fatores de Risco e Protegédo para Doengas Crbnicas
por Inquérito Telefénico e a Pesquisa de Orgamentos Familiares®.

Monitorar o indice de massa corporea (IMC) possibilita a observagcédo de tendéncias de
excesso de peso e de obesidade em diversas areas geograficas e a identificagdo dos principais
fatores associados a essas condi¢des. Essas sdo informagdes cruciais para fundamentar politi-
cas publicas de prevencao a obesidade, promog¢ao de habitos de vida saudaveis e alimentacao
saudavel e estimulo a pratica regular de atividade fisica desde a infancia® ®.

No que se refere a populagao atendida na Unidade Basica de Saude (UBS), ha um eleva-
do numero de usuarios com DCNTs, inclusive a obesidade, que é considerada importante fator
de risco para outras complicagdes, como diabetes mellitus, hipertenséo arterial sistémica, doen-
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¢as cardiovasculares e neoplasias.

Em 2018, os custos totais do SUS com hipertensao arterial sistémica, diabetes mellitus e
obesidade alcangaram 3,45 bilhdes de reais®. Pouco mais de 370 milhdes de reais, aproximada-
mente 11% do custo direto, foram referentes a obesidade, considerada um grande problema de
saude publica. Por isso, a prevencgao e o diagnostico precoce sao fundamentais para a promogao
da saude e a redu¢ao da morbimortalidade, considerando que a obesidade interfere diretamente
na qualidade e duragao da vida®.

Em relagéo ao perfil epidemioldgico, o quadro sanitario de Pernambuco assemelha-se ao
do Brasil, sendo observada a importancia crescente das DCNTs. Para questdes referentes ao
estado nutricional da populagao, os dados do SISVAN revelam elevado niumero de casos de so-
brepeso e de obesidade no municipio de Olinda, inclusive na UBS deste relato®. Diante do cres-
cente numero de casos de obesidade e de suas complicagdes associadas a morbidade e a mor-
talidade, torna-se necessario implementar medidas que promovam mudancgas nesse contexto.

Este artigo relatou uma experiéncia exitosa de educagdo em saude com o objetivo de
conscientizar a populacao adscrita em uma UBS de Olinda, Pernambuco, sobre os beneficios de
estabelecer alteragdes no estilo de vida para prevenir o sobrepeso e a obesidade.

RELATO DE EXPERIENCIA

Na exploracédo do conteudo do trabalho, foi utilizada a metodologia da problematizagao,
baseada no Arco de Maguerez. Essa metodologia prioriza que o aprendizado se origine do con-
tato direto e da interpretagdo da realidade vivenciada.

Durante as atividades praticas da Unidade Curricular Integracdo Academia, Servigo e
Comunidade, o grupo de estudantes de um curso de medicina teve a oportunidade de interagir
diretamente com a populagao atendida por uma UBS do municipio de Olinda, em Pernambuco.

A partir dessa vivéncia e da observacao dos dados do SISVAN, emergiu como ponto-cha-
ve o reconhecimento de um elevado indice de sobrepeso e de obesidade entre os individuos
adscritos a UBS. Ademais, percebeu-se a predominancia de habitos deletérios, como alimen-
tacao inadequada, sedentarismo e etilismo. Essas observagdes sinalizaram a necessidade de
intervencgao abrangente, tanto educativa quanto preventiva, voltada para essas questdes cruciais
na promogao da saude.

O estudo foi aprofundado durante a etapa de teorizagao e foi constatado que o sobrepeso
e a obesidade apresentam alta prevaléncia e baixas taxas de controle, além de serem conside-
rados entre os principais fatores de risco modificaveis. Inclusive, observou-se que sao um dos
problemas de saude publica mais significativos no cenario atual’-2.

Ap0s a teorizagéo, ja conhecendo o perfil da populagdo daquela comunidade, contou-se
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com a participagao dos profissionais da equipe de Saude da Familia (eSF) da UBS para elaborar
hipoteses de solucao a respeito do problema prioritario. Entre as propostas discutidas, destacou-
-se a possibilidade de realizar uma atividade de educagdo em saude a partir do dialogo horizon-
tal, com avaliagao antropométrica e posterior acompanhamento do cuidado.

No dia da atividade, na aplicacdo pratica das estratégias planejadas, foi feita uma di-
namica de apresentacdo na sala de espera com o publico presente, composto pela populagao
adscrita previamente convidada pelos Agentes Comunitarios de Saude e pelo publico agendado
para as consultas do dia. Em seguida, foi conduzida uma discussdo abrangente sobre o tema
a ser abordado, incluindo a prevaléncia de sobrepeso e de obesidade, a distingdo entre essas
condigbes e a forma de identifica-las. O objetivo dessa etapa foi avaliar o nivel de conhecimento
prévio da populacéo acerca do assunto.

Em seguida, o publico foi instruido acerca da importancia de prevenir e controlar o sobre-
peso e a obesidade, levando em consideracéo a realidade da comunidade e o acesso a ativi-
dades fisicas e alimentagao saudavel. Foram abordados temas como sedentarismo, habitos ali-
mentares saudaveis e orientagcdes para um estilo de vida equilibrado, tudo alinhado ao contexto
socioecondmico e cultural da populagao. A populacdo também foi orientada sobre a importancia
da reducio do tabagismo e do etilismo, bem como de manter a pratica regular de atividades
fisicas, ressaltando os beneficios dessas mudangas na prevencao de doengas relacionadas a
obesidade e no controle de enfermidades ja existentes.

Além dessas orientagdes sobre os beneficios da mudancga no estilo de vida, foi elaborado
e afixado um cartaz com dicas de atividades fisicas e orientagdes alimentares adaptadas as pos-
sibilidades e ao cotidiano da comunidade. Durante a pratica, também enfatizamos a relevancia
da proximidade com a orla, onde existem locais acessiveis para a pratica de atividade fisica. Por
fim, para consolidar os conceitos discutidos sobre alimentagcado balanceada e habitos saudaveis,
foi oferecido um lanche nutritivo, elaborado com base em frutas e ingredientes saudaveis, de-
monstrando que € possivel ter uma dieta saudavel mesmo com as limitagdes de acesso e de
recursos da comunidade. E relevante destacar que foram utilizadas frutas como banana, uva e
maca, todas adquiridas na feira local, levando em consideragao o custo acessivel para a comuni-
dade e a sazonalidade das safras. Essa iniciativa teve como objetivo promover uma experiéncia
pratica e concreta de escolhas alimentares saudaveis, proporcionando um lanche que estivesse
de acordo com os principios de uma alimentagao equilibrada e rica em nutrientes.

Durante o encontro, a populagao foi submetida a uma avaliagdo antropométrica que in-
cluiu a afericdo de peso e altura, dados que foram usados para calcular o IMC, e verificou-se
a medida da circunferéncia abdominal. Além disso, foram coletados dados pessoais dos parti-
cipantes, como nome e numero do cartdo do SUS, a fim de possibilitar o acompanhamento do
cuidado pela eSF e pelo médico da UBS.
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Ap0ds a avaliagao, os participantes receberam orientagdes adicionais sobre a importancia
de aderir a um plano de atividades fisicas e a uma alimentagao saudavel. Para dar continuidade
ao cuidado individualizado, cada paciente teve consultas agendadas ao longo dos trés meses
subsequentes. Essas consultas de acompanhamento possibilitardo que a eSF acompanhe de
perto a evolugdo de cada individuo e oferega suporte continuo para a manutencdo de um estilo
de vida mais saudavel.

Uma inovagdo da agao relatada foi a combinagdo da abordagem educacional persona-
lizada, ajustada ao contexto socioeconémico e cultural da populagdo, com praticas tangiveis
como orientagdes, fornecimento de lanches nutritivos, avaliagdo antropométrica e criagado de ma-
teriais visuais. Essa estratégia visou orientar e permitir que os individuos experimentassem na
pratica os principios de habitos saudaveis. Ademais, a iniciativa dos profissionais em registrar e
acompanhar o grupo atendido ao longo de trés meses denota comprometimento e engajamento,
fortalecendo ainda mais a proposta da intervencao. A estreita colaboracao interdisciplinar entre
os académicos, a eSF e a comunidade proporcionou uma atmosfera de confianga e um fluxo
constante de feedback, otimizando a eficacia da intervencéo.

RESULTADOS OBSERVADOS

Apds a implementacao do plano de acao voltado para a orientagao e o incentivo a mudan-
ca de comportamento em relacdo a adog¢ao de alimentacao e estilo de vida saudavel, os acadé-
micos expressaram grande satisfagdo com os resultados alcangados. Essa satisfagao foi resul-
tado da participagéo ativa e engajada da populagéo durante a intervengédo na UBS, caracterizada
por interagdo constante, manifestagdes de interesse e gratidao pela atengao dos académicos.

Considerando o éxito e o engajamento da populacéo, é relevante destacar que as estra-
tégias mais promissoras na prevencao da obesidade n&o se limitam apenas a orientagao. Abor-
dagens multifatoriais, que integram alimentacéo, atividade fisica e mudanga comportamental,
incluindo o aconselhamento personalizado e o monitoramento continuo de alimentagdo e/ou
atividade fisica, sdo medidas amplamente recomendadas para prevencao e controle eficaz da
obesidade’. Nesse contexto, observou-se um interesse significativo da populagdo em buscar in-
formagdes sobre alimentagédo saudavel e praticas de atividade fisica regular, aliado a assisténcia
continua e individualizada.

Um dos alicerces para o controle e a prevencado do excesso de peso e da obesidade re-
side na promog¢ao da alimentacdo adequada e saudavel. No entanto, ressalta-se que essa nao
€ uma questao apenas nutricional, mas também cultural, social e econémica, de acordo com a
Politica Nacional de Seguranga Alimentar e Nutricional e a Politica Nacional de Alimentagéo e
Nutricdo". Esse entendimento norteou a abordagem adotada pelos estudantes e a eSF, amplian-
do a conscientizagdo da importancia de um estilo de vida saudavel.
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Por sua vez, a orientagédo sobre a pratica regular de atividade fisica se mostrou uma abor-
dagem crucial. Estudos evidenciam que, além da associagdo com a redugao de peso, a atividade
fisica reduz o risco de diversas DCNTSs, contribui para a diminuicdo da mortalidade por todas as
causas e promove melhorias na qualidade de vida'2. Dessa forma, a abordagem adotada pelos
estudantes esta alinhada as recomendagdes atuais, enfatizando a importancia de medidas am-
plas para combater a obesidade.

Ha de se destacar que, para a prevencao e controle da obesidade, além do apoio educa-
tivo e comportamental, é imprescindivel adotar politicas intersetoriais para reversdo do ambiente
obesogénico em que os individuos vivem'.

CONSIDERAGOES FINAIS

A interagao efetiva entre a eSF, os académicos e a comunidade atendida pela UBS refor-
cou, no curto prazo, o aspecto positivo dessa intervencéo educacional na promogao de estilos de
vida saudaveis. Essa sinergia, associada ao engajamento ativo da comunidade, revela o poder
transformador da educagao em saude adaptada as realidades locais.

No médio prazo, o compromisso com o acompanhamento meédico sera crucial para con-
solidar e ampliar os beneficios ja alcangados. Para sinalizar e consolidar mudancgas positivas e
duradouras na saude da populacéo, é fundametal a orientagcao continua e sistematica a comu-
nidade sobre a importancia de escolhas alimentares saudaveis e da incorporacao de atividades
fisicas na rotina.

No entanto, para resultados sustentaveis a longo prazo, € imperativo considerar e imple-
mentar medidas adicionais, incluindo politicas publicas mais abrangentes, campanhas de sen-
sibilizacado continua e infraestruturas de apoio a saude. A experiéncia aqui relatada serve como
um ponto de partida e um modelo de referéncia. Encoraja-se que iniciativas semelhantes sejam
replicadas e adaptadas conforme as necessidades de diferentes comunidades, sempre visando
a um futuro mais saudavel e resiliente para todos.
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Resumo

E papel do médico generalista realizar rotinas de pré-natal e outros
atendimentos a gestantes. Para isso, € necessaria uma formacgao
académica eficaz em obstetricia. Este relato de experiéncia objetivou des-
crever praticas em semiologia obstétrica que aconteceram entre margo e
novembro de 2023 em um Laboratorio de Habilidades Médicas. Tratou-se
de um estudo descritivo desenvolvido com base em atividades realizadas
em uma instituicado de ensino pernambucana. Os alunos praticaram técni-
cas da semiologia obstétrica e do atendimento a gestantes em contextos
patologicos. Tais atividades atendem as demandas da saude da mulher e
ratificam a urgéncia de uma formacéo médica centrada na aplicagao direta
do conhecimento, tornando-a mais eficiente e dando protagonismo aos
estudantes.
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Praticas de semiologia obstétrica em um laboratério de habilidades médicas

Abstract

General practitioners are responsible for prenatal consults and other healthcare services for preg-
nant women. Thus, they need to have an efficient academic background in Obstetrics. This ex-
perience report aimed to describe practices in obstetric semiology occurring between March and
November 2023 in a medical skills laboratory of a higher education institution in Pernambuco.
The students practiced semiology techniques used in Obstetrics and the care of pregnant women
with pathologies. The activities supplied the demands of the health of women and validated the
urgency of a medical formation centered on direct knowledge application, improving its efficiency
and giving students a leading role.

Keywords: Prenatal care; Prenatal education; Pregnancy complications; Clinical practice guide.

INTRODUGCAO

No decorrer do contexto histérico brasileiro, a instituicdo do Sistema Unico de Saude pela
Constituicdo de 1988" trouxe novas politicas de saude para o Brasil. A Politica Nacional de Aten-
cao Integral a Saude da Mulher?, implantada em 2004, foi desenvolvida com o intuito de garantir
atencao integral e longitudinal as mulheres e, até hoje, é base para as agbes da area até hoje.
Dentre os diversos pontos norteadores dessa politica estdo a promogao da saude e a necessi-
dade de consolidacdo dos avancos na atengao obstétrica®. Com isso, a assisténcia pré-natal na
Atencao Primaria a Saude (APS) vem sendo um dos pontos-chave de prevengao e promogao da
saude no contexto da saude da mulher brasileira? 3 4.

Nesse sentido, o pré-natal visa garantir o acompanhamento da gestante para assegurar a
saude materna e do desenvolvimento do feto, diagnosticar patologias em tempo habil e diminuir
a mortalidade materno-fetal, garantindo mais seguranca a gestante e ao nascituro. Para tanto, o
Ministério da Saude recomenda no minimo seis consultas de pré-natal na APS, com acompanha-
mento intercalado entre médico generalista e enfermagem®.

Na APS, o acompanhamento da gravidez em geral tem inicio com o pré-natal de risco
habitual, seguido de acompanhamentos e rastreios que visam boas condi¢des pré e pds-parto.
Segundo o Manual Técnico de Atendimento Pré-natal®, a gestagao s6 é considerada de alto risco
em situagdes especificas, como hipertensao na gravidez e diabetes mellitus gestacional, quando
a gestante deve ser referenciada aos cuidados do médico especialista. Essas diretrizes sdo im-
portantes para garantir o bom direcionamento e ordenamento do cuidado no acompanhamento
pré-natal e os melhores desfechos materno-fetais.

Nesse contexto, é papel do médico generalista que atua na APS prestar as gestantes
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atendimento eficaz, realizando rotinas de pré-natal, diagnosticos oportunos e encaminhamento
ao pré-natal de alto risco quando necessario® 6. Para tanto, é preciso haver uma boa formagao
académica em obstetricia, realizada sobretudo com atividades praticas, que preparem os estu-
dantes para as situagdes reais da clinica’.

Para garantir a formagédo adequada, o Ministério da Educacéo institui que os cursos de
medicina devem disponibilizar laboratorios equipados para o desenvolvimento dos estudantes,
os Laboratorios de Habilidades Médicas (LHM). Por sua vez, as instituicbes de ensino, com o fito
de aperfeigoar o processo de aprendizagem, buscam adotar diversas tecnologias, como o0 uso
de manequins, pecgas anatdbmicas e consultérios ficticios” 8 °.

Posto isso, esse relato de experiéncia tem como objetivo descrever atividades praticas de
semiologia obstétrica realizadas entre margo e novembro de 2023 em um LHM de uma institui-
¢ao de ensino superior do estado de Pernambuco.

METODOS

Tratou-se de um estudo descritivo, do tipo relato de experiéncia, desenvolvido com base
nas praticas de semiologia obstétrica da Liga Académica de Obstetricia (LAO) realizadas em um
LHM.

As atividades praticas ocorreram entre margo e novembro de 2023 e tiveram o objetivo de
resgatar os conhecimentos sobre anamnese e exame fisico obstétrico fisioldgico e patoldgico,
colocando-os em pratica no referido laboratério.

Uma busca na literatura foi realizada para embasar as praticas e para sedimentar o en-
tendimento da importancia das atividades realizadas pela liga. Para isso, foram selecionados
os seguintes descritores na plataforma Descritores em Ciéncias da Saude/Medical Subject He-
adings (DeCS/MeSH): “Cuidado Pré-Natal”, “Educagao Pré-Natal”, “Complicagbes na Gravidez”
e “Guia de Pratica Clinica”.

A partir desses descritores, foram feitas buscas nos idiomas portugués, inglés e espanhol
nas bases de dados SciELO, LILACS e Biblioteca Virtual em Saude. Foram utilizados artigos
publicados no periodo de janeiro de 2017 a novembro de 2023, o Manual de assisténcia pré-na-
tal, desenvolvido pela Federagéo Brasileira das Associagdes de Ginecologia e Obstetricia®, e a
Caderneta da Gestante do Ministério da Saude do Brasil®.

RESULTADOS

As atividades praticas da LAO iniciaram em marco de 2023 e foram realizadas no LHM
de uma instituicdo de ensino superior pernambucana. As oficinas se estenderam até novembro
de 2023 e abordaram diversos assuntos de extrema importancia para a area de obstetricia na
pratica da medicina generalista.
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Em cada oficina, os estudantes executaram as principais técnicas da semiologia obsté-
trica. Ao longo de 12 aulas, os alunos foram divididos em trés grupos para discutir e praticar di-
versos temas, como o pré-natal e o cartdo da gestante, a anamnese e o exame fisico obstétrico,
a avaliagdo do sangramento pds-parto e as medidas emergenciais a serem tomadas em casos
relevantes”.

Na oficina referente a consulta de pré-natal e cartdo da gestante, os alunos aprenderam
a importancia desse instrumento no acompanhamento da gestacao para verificar a identificagao
da mulher, as questdes sociais, 0 histérico obstétrico, os resultados dos exames e rastreios, o
acompanhamento das consultas e outros procedimentos realizados. Por perpassar todos os
atendimentos, o cartdo da gestante facilita a continuidade do cuidado, promovendo uma comuni-
cacao mais eficaz entre os profissionais de saude e os diferentes servigos envolvidos e gerando
dados para pesquisas epidemiologicas™.

Na oficina sobre exame fisico obstétrico, foram praticadas as manobras de Leopold, o uso
do sonar para auscultar os batimentos cardiacos fetais, a medida de altura de fundo uterino e a
avaliacao através do toque vaginal (Figura 1). Sdo praticas de extrema importancia, que permi-
tem ao médico generalista adquirir as habilidades essenciais para avaliar o estado da gestacao
e o bem-estar do bebe™.
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Figura 1. Estudante da Liga Académica de Obstetricia realizando medida de altura de fundo
uterino na pratica de semiologia obstétrica no Laboratério de Habilidades Médicas.

Fonte: arquivo pessoal.

Na terceira oficina, foi realizada uma simulagdo de atendimento a gestante na primeira
consulta pré-natal, aliando a anamnese e o exame fisico obstétrico. O uso da simulagdo como
metodologia ativa de ensino, conhecida como roleplaying, € fundamentado nas artes cénicas e
na improvisagao e compreende simulacdo de consultas e outros procedimentos em que os estu-
dantes interagem com pacientes ficticios criados para o cenario em questao’.

A quarta oficina foi sobre sangramento pés-parto e medidas emergenciais, exercitando a
avaliagao e o manejo de possiveis complicagcées no periodo pds-parto (Figura 2).
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Figura 2. Uso de bonecos simuladores na pratica de sangramento
pos-parto e medidas emergenciais no LHM

Fonte: arquivo pessoal.
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De acordo com a Organizagdo Pan-Americana de Saude, a hemorragia pds-parto € uma
das principais complicagdes obstétricas diretas e causa relevante de morte materna no Brasil®.
Nessa pratica, foi destacada a importancia da comunicacao eficaz da equipe de saude em situa-
¢Oes de emergéncia obstétrica, que também é fator de extrema importancia para garantir desfe-
chos maternos melhores'. O reconhecimento de sangramento anormal e a intervengéo imediata
para o controle da hemorragia sdo conhecimentos relevantes que todo médico deve ter. Essa
situacao ratifica a importancia da insercdo de praticas que auxiliem o aprendizado e preparem
futuros profissionais para lidar com situagdes emergenciais, estressoras e de grande importancia
obstétrica®'®.

CONCLUSAO

A iniciativa da LAO em promover tais atividades praticas nao atendeu apenas as de-
mandas contemporaneas em saude da mulher, mas também destacou a importadncia de uma
formagao médica centrada na aplicagao direta do conhecimento. A formagao com abordagens
mais praticas, como a relatada no presente estudo, torna a medicina mais tangivel e eficiente,
conferindo protagonismo ao estudante em formacgéo.

Ademais, a simulacéo de casos, as discussdes embasadas e a pratica de manobras cli-
nicas foram elementos-chave para a construcdo de médicos preparados para atuar em diversas
situagdes na assisténcia a gestante. Outrossim, o presente estudo também confirmou a necessi-
dade de uma formacido académica que nao oferega apenas conhecimento tedrico aos estudan-
tes, mas que também os capacitem e os tornem agentes ativos na melhoria dos desfechos ma-
terno-fetais, preparando-os para os desafios reais e enfatizando a importancia de uma atuacéao
médica mais humanizada e eficiente.
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Todos os autores participaram de todas as etapas do manuscrito e aprovaram a versao
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LEE, Peter; GOLDBERG, Carey; KOHANE, Isaac. A Revolugdo da
Inteligéncia Artificial na Medicina: GPT-4 e Além. Sao Paulo: Editora
Ciéncia Moderna, 2023.

O livro A revolugéo da inteligéncia artificial na medicina: GPT-
4 e além, de Peter Lee, Carey Goldberg e Isaac Kohane, publicado
em 2023, explora os impactos da inteligéncia artificial (IA) na medicina,
com destaque para o modelo GPT-4, desenvolvido pela OpenAl. A obra
apresenta um panorama detalhado das transformagdes no campo de
diagndsticos, tratamentos e gestdo de dados médicos, sempre langan-
do um olhar critico sobre os desafios éticos e de seguranga. O texto
se destaca pela associagcao de exemplos praticos a reflexdes tedricas,
garantindo uma leitura fluida e envolvente.

Os autores iniciam a obra descrevendo a primeira interagcao de
Peter Lee com o sistema de IA Davinci3, precursor do GPT-4. O relato
estabelece um tom de fascinio e cautela, refletindo as reagdes mis-
tas que sdo comuns a tecnologias de ponta. A habilidade do GPT-4 de
conduzir conversas naturais e fornecer respostas detalhadas e contex-
tualmente precisas é destacada como uma de suas capacidades mais

impressionantes. Contudo, Lee ndo deixa de mencionar as limitagdes €  Autor correspondente:
Marcelo Maia Régo Toscano
E-mail: marcelo.maia@fmo.
contextos médicos, € um ponto critico para a seguranca. edu.br

. . - ) ; Fonte de financiamento:
O livro aborda a integragéo da IA nos sistemas de saude, promo- 50 se aplica

vendo maior precisdo e velocidade na analise de exames e na triagem  Parecer CEP: ndo se aplica
. . . Recebido em: 28/05/2024
de pacientes. A obra apresenta dados convincentes sobre a redugao de  aprovado em: 30/09/2024

os desafios, como a tendéncia da IA de “alucinar” informacgdes, que, em
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erros humanos com o uso da IA enquanto também ressalta a importancia da supervisao conti-
nua por profissionais de saude. A automatizagao de registros médicos, que economiza tempo e
minimiza erros, € destacada como um dos principais beneficios da IA, sobretudo no campo da
pesquisa médica e do desenvolvimento de novos tratamentos.

Os autores destacam a diferenga entre correlacdo e causalidade nos dados médicos,
enfatizando que a verdadeira compreensao das relacdes causais pela IA ainda é limitada. Nesse
sentido, a supervisdao humana permanece indispensavel para garantir a seguranga dos pacien-
tes. Além disso, a verificagdo continua das respostas geradas pela |IA é apontada como uma
medida crucial para assegurar a confiabilidade das decisbes médicas.

Um dos aspectos mais futuristas discutidos na obra é o potencial dos dispositivos vesti-
veis, que monitoram a saude dos pacientes em tempo real, fornecendo recomendacdes persona-
lizadas. Contudo, os autores nao deixam de abordar os desafios éticos, sobretudo em relacédo a
privacidade dos dados de saude, discutindo em profundidade a necessidade de regulamentagao
e de padrdes claros para a coleta e a analise desses dados.

Por fim, os autores apresentam uma visdo abrangente do futuro da medicina junto a IA,
propondo que a tecnologia pode complementar as capacidades humanas, desde que usada com
ética e transparéncia. Ha um reforgo da importancia do treinamento continuo dos profissionais de
saude para garantir a interpretacao correta das recomendagdes da IA, apontando a necessidade
de uma transigao cuidadosa e gradual na adog¢ao dessas tecnologias.

Em sintese, A revolugéo da inteligéncia artificial na medicina: GPT-4 e além é uma leitura
indispensavel para profissionais e pesquisadores da area de saude e oferece uma analise equi-
librada entre as promessas e os desafios da IA. A obra destaca o potencial transformador dessa
tecnologia no campo da medicina, mas sempre ressalta a importancia da ética, da seguranga e
da supervisao humana nessa implementagéo.
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