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Introdugao: A bio-impressao (bioimprinting) € a associacao da arte, ciéncias da computagdo e biociéncias, que através da utilizagao de produtos biol6-
gicos, biotintas e células, inclusive, realiza a impressao e montagem de tecidos e 6rgaos por empilhamento, direcionadas por softwares de computador.
Objetivo: Destacar a importancia da bio-impressao de 6rgaos 3D para realizacao de transplantes diversos na terapéutica médica atual. Métodos: Pesquisa
bibliografica qualitativa, de maio a agosto de 2018 nas bases de dados Wiley Online Library, Scientific Electronic Library Online (SciELO), National Center
for Biotechnology Information (NCBI/PubMed). Os critérios de inclusao foram artigos publicados a partir de 2010, em portugués e inglés, que estivessem
diretamente relacionadas ao tema. Resultados: A promissora técnica de bio-impressao de tecidos biologicos em 3D ja auxilia na medicina regenerativa,
pesquisa oncoldgica, estudos farmacocinéticos e aprimoramento de técnicas cirtirgicas, apontada como a proxima revolugao tecnoldgica da medicina.
Aplica-se no desenvolvimento celular e produ¢ao de mini 6rgaos, véalvulas e cartilagens usadas como biomodelos, para que os médicos planejem melhor
as cirurgias, mas que futuramente poderao ser utilizados na terapia para transplantes de 6rgaos funcionais, minimizando a rejei¢cao. Além de aprimorar o
estudo da Medicina, Anatomia, Farmacologia e Toxicologia por proporcionar modelos reais sem a necessidade do estudo em cadéveres, nas aulas prati-
cas ou a utilizacao de testes cosméticos em animais de laboratério. Conclusao: A aplicagdo atual da bio-impressao de 6rgaos 3D ja representa um ganho
para a medicina regenerativa e a possibilidade de salvar milhares de vidas aguardando nas filas de transplantes, além de viabilizar estudos tecnologicos
importantes para a evolucao da biomedicina. E necessario superar limitagées como imprimir 6rgaos funcionais e a baixa disponibilidade de materiais
para a bio-impressao. Além de superar o desafio de vascularizar os mini 6rgaos ora impressos e a falta de aprovagao de agéncias regulatorias para colocar
o produto no mercado.
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Introducao: O cancer (CA) de bexiga € a sexta neoplasia maligna mais comum no mundo. O tabagismo € o principal fator de risco para seu de-
senvolvimento, sendo até quatro vezes maior a chance de incidéncia nos tabagistas do que nos nao-fumantes. O CA de bexiga prevalece entre os
individuos na sexta e sétima década de vida, com maior incidéncia no sexo masculino numa proporcao de 3,5 H : 1 M. No tabagismo, ocorre a
inalacao de intimeras substancias quimicas que induzem radicais livres e outros componentes carcinogénicos que irao percorrer a arvore respira-
toria, chegar a corrente sanguinea, passar pelo processo de filtracao nos rins e finalmente chegar a bexiga, onde podem causar danos as células
uroteliais. As lesdes normalmente se apresentam como exofiticas e os principais sintomas, quando presentes, sao distria e hematuria. Objetivos: O
objetivo do estudo é expor os inimeros maleficios trazidos a partir do tabagismo, tendo como enfoque o cancer de bexiga. Métodos: Foi realizada
uma revisao de dados de 10 artigos cientificos indexados nas bases de dados SCIELO e PUBMED, no periodo de 18 a 28 de agosto de 2018. Foram
inclusos artigos que avaliaram a relacao de CA de bexiga com o habito tabagico, expondo a prevaléncia dessa neoplasia maligna de acordo com
a idade e género. Resultados: O tabaco se mantém como o principal fator de risco para o desenvolvimento do cancer de bexiga, e a reducao dessa
condicao pode levar até 20 anos para que cheguem aos niveis de um individuo nao-tabagista ap6s o abandono do héabito. Conclusao: Dentre as
neoplasias malignas que podem acometer tabagistas ou ex- tabagistas de longa data, 90% serao carcinomas uroteliais de bexiga, 5% a 8% carcino-
mas de células escamosas e 2% adenocarcinomas.
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Introdugao: A cardiomiopatia hipertréfica € uma condigao cardiaca, de origem genética e caracteristica autossomica dominante. Esta se apresenta
como uma hipertrofia ventricular sem alteracao da fungao sistolica, mas com desvio do relaxamento, sem existéncia de condi¢oes associadas que
possam justificar tal alteragao. Ademais, apesar de seu carater benigno, constitui a principal causa de morte sibita. Objetivos: O presente trabalho
visa realizar uma revisao da literatura, abordando as principais caracteristicas da Cardiomiopatia Hipertrofica, ressaltando suas particularidades.
Métodos: Foi realizada uma pesquisa nas bases de dados SciElo e PubMed, por meio dos descritores: “Cardiomiopatia hipertrofica”, “Morte stibita”,
“cardiopatia genética”. Como critério de inclusao foi utilizado o tempo de 20 anos de publicacao (1998-2018) Foram excluidos artigos que fugissem
a tematica mais geral da doenca. Resultados: De acordo com o estudo, constatou-se que tal moléstia apresenta uma prevaléncia de 0,2% na popula-
¢ao, sendo a doenca cardiaca de origem genética mais comum. Conclusao: A condi¢ao pode se manifestar de maneira assintomatica até quadros
graves, resistentes ao tratamento clinico. Além disso, a doenca pode predispor a arritmias ventriculares devido ao desarranjo das fibras cardiacas.
Por configurar-se como a principal causa de morte stibita em jovens e possuir componente genético, se torna essencial a ampla difusao acerca de
suas caracteristicas clinicas, abordagem e tratamento.

Palavras-chave: Cardiomiopatia Hipertréfica. Morte Stbita. Atletas.

10 Rev Med Minas Gerais 2019;29 (Supl 2): S01-S19



