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2 - REVISAO SISTEMATICA: ASPECTOS CLINICOS E SOCIODEMOGRAFICOS EM CRIANCAS PORTADORAS
DE CARDIOPATIA CONGENITA
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Autor correspondente: Larissa Lemos Gongalves do Amaral. E-mail: larissalemosamaral@gmail.com

Introdugio: Cardiopatia Congénita ¢ uma anormalidade funcional e estrutural cardiocirculatério, resultante na formagio do coragio e vasos
sanguineos, desde o nascimento e que ¢ tratada com cirurgia cardfaca. Objetivo: Reconhecer dentre a literatura cientifica as particularidades
sociodemogrificas e clinicas em criangas portadoras de cardiopatia congénita. Método: Revisao sistemdtica, de abordagem qualitativa, realizada
busca online de estudos originais sobre a temdtica, na integra, em portugués, espanhol e inglés, publicados entre 2017 — 2021, a partir das bases
de dados Scientific Electronic Library Online e da Literatura Latino — americana e do Caribe em Ciéncias da Satide mediante os Descritores
em Ciéncias da Satde: “Cardiopatia congénita’, “Crianca”, “Neonato” e “Crianca internada’, e da Public Medline mediante o Medical Subject
Headings: “Congenital cadiopathy”, child” e “newborn”. De cardter de exclusio os artigos repetidos, que abordaram cardiopatias nio congénitas
e estudos com baixa evidéncia, selecionados 18 artigos cientificos. Resultados: Prevaleceram neonatos a termo, sexo feminino, peso adequado
a0 nascer, provenientes da capital, indice Apgar inferior a 7 no primeiro minuto e maior que 7 no quinto minuto, sem intercorréncias na sala
de parto. A Tetralogia de Fallot e a Comunicacio Interventricular foram as dominantes, geralmente detectadas no decorrer do periodo neonatal
¢ interligadas a outras malformagées, a sindromes e a mais de um tipo de cardiopatias. Conclusio: Foram descritos durante a pesquisa dados
sociais, econdmicos, demogréficos, obstétricos, diagnésticos e clinicos em criancas portadoras de cardiopatia congénita, com intuito de servir de
parAmetro para tomada eficaz de decisio adequada na prestacio da melhor qualidade assistencial. Sendo assim, ¢ primordial a implantacio de
politicas publicas, a fim de capacitar, orientar e treinar as equipes de saide envolvidas.
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3 - BRONQUIOLITE VIRAL AGUDA ACOMEDIDAS EM CRIANCAS DE UMA DETERMINADA UNIDADE DE
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Introdu¢io: Compreende que a bronquiolite ¢ uma inflamagio das vias aéreas respiratdrias inferiores com predominéncia em criangas inferior a
dois anos, sendo importante causa de internacdo no periodo de inverno. Objetivo: Investigar a orientacio diagndstica e terapéutica das criangas
com bronquiolite e determinar a regularidade dos agentes etioldgicos virais isolados e verificar a gravidade patolégica em fungio destes. Método:
Foi dirigido em estudo prospectivo descritivo em criangas acometidas de bronquiolite, com idade inferior a vinte e quatro meses, que recorreram a
uma determinada Unidade de Pronto Atendimento Infantil, entre 6 de setembro de 2020 e 15 de abril de 2021. Origina ao registro de referéncias
relativas aos dados demograficos, manifestacdes clinicas, exames complementares de diagnéstico solicitados e intervengoes de terapéuticas
produzida. Resultados: Incluidas no estudo 78 criangas, 62% do sexo feminino com média de idade de 8,7 meses. Cinquenta e cinco por
cento necessitavam de interna¢io, com dura¢io média de 15 dias. Terapéutica com salbutamol realizada em 57% das criancas, continuado em
31,4% das tratadas em domicilio e em 54% das internadas. A antibioterapia sistémica prescrita para 18,3% criangas. Durante a internagio 93%
necessitaram de oxigénio suplementar ¢ em 62% houve necessidade de hidratacio endovenosa. A cinesioterapia respiratéria foi realizada em 20%
das internadas. A radiografia de térax em 37%, o hemograma e exame de reagio em cadeia polimerase em 16,4%. A pesquisa de virus respiratorio
positivo em 77%. O virus sincicial respiratério (VRS) identificado em 65% e o bocavirus humano (BoVh) em 21%. As criancas com infecgao
concomitante com VRS e BoVh necessitam de mais internacio comparado as criancas com infecgao simples por VRS, sendo a diferenca de 70%
¢ 50%. Conclusdo: Os resultados do estudo afirmam o VRS sendo o principal agente etioldgico da bronquiolite, e destacam o BoVh como virus
frequente associado a patologia.

Palavras-chave: Bronquiolite. Bocavirus Humano. Virus Sincicial Respiratério.
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Introdugio: O manejo nutricional em neonatos prematuros com muito baixo peso ao nascer representa um desafio constante em unidades de
terapia intensiva neonatal, especialmente naquelas com extremo baixo peso. Objetivo: Analisar as repercussdes clinicas e as alteracées metabdlicas
na utilizacio da terapia nutricional em pacientes de neonatologia. Metodologia: O estudo utiliza a pesquisa bibliogrifica como ferramenta
metodolégica. A principio, foi realizada uma revisao bibliogréfica integrativa de natureza descritiva e andlise qualitativa, com intuito de abranger
estudos significativos relacionados ao tema. A busca e coleta de dados foi realizada no periodo de Junho/2020 a Setembro/2020 e a andlise de
dados e discussio dos resultados ocorreram no més de Outubro/2020. Resultados: A via enteral é a mais fisioldgica e permite a administragio
mais compativel para a assimilacao dos nutrientes, além de ser utilizada com mais frequéncia individualmente ou associada a nutri¢io parenteral
como mostra os estudos. A quantidade de neonatos que se alimentam por via oral ou no préprio seio materno ¢ insignificante em relagio aos
outros resultados, podendo ser reflexo do estresse causado no ambiente hospitalar, falta de estimulagio de succio e aconchego com a sua mae, no
entanto o leite humano de banco de leite ou da prépria mae continua sendo a dieta mais utilizada e com resultados mais satisfatérios de acordo
a revisao. Conclusao: A terapia nutricional nesta fase da vida ¢ um processo que envolve diferentes saberes, habilidades, técnicas e equipamentos.
A evidéncia cientifica para utilizagio de terapia nutricional na melhora da evolucio dos pacientes pedidtricos ainda ¢ escassa, sendo necessarios
novos estudos com melhor delineamento e andlise estatistica, segundo avaliagio da revisdo sistemdtica.

Palavras-chave: Terapia Nutricional. Neonato. Terapia Intensiva Neonatal.
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Introdugdo: O transtorno de déficit de atencao e hiperatividade (TDAH), é uma patologia que acomete o sistema nervoso central, com elevada
incidéncia no periodo da infincia. Objetivo: Constatar a utilizagio do firmaco cloridrato de metilfenidato como primeira escolha na profilaxia do
transtorno de déficit de atengio e hiperatividade. Métodos: Trata-se de uma revisio de literatura descritiva, realizada no periodo de abril a dezembro
de 2020. Foram utilizadas referéncias do perfodo captado entre 2015 e 2020, de publicagées nas bases de dados Scientific Library Science,
Biblioteca Virtual de Satide e portal da ANVISA. Foram utilizados artigos cientificos na lingua portuguesa, francesa e espanhola. Os achados das
pesquisas abrangeram todos os possiveis tratamentos no transtorno de déficit de atengio. Resultado: O uso do metilfenidato é considerado como
fdrmaco de primeira opgio por ser um medicamento clinicamente seguro e apresentar perfil bastante satisfatério de efeitos colaterais. Trata-se do
psicoestimulante mais indicado na infincia em todo o mundo quando comparado a todos os outros. Conclusio: A utilizagio do metilfenidato
no periodo correspondente a infincia, tem contribuido para uma melhoria significativa na qualidade de vida dos pacientes com TDAH, uma vez
que estes sio normalmente mal interpretados e discriminados, passando por relapsos, desatentos, desinteressados e até mesmo menos inteligentes.

Palavras-chave: TDAH Infancia. Adolescéncia. Cloridrato de Metilfenidato.
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Introdugdo: Uma alimentagio considerada sauddvel ¢ primordial no desenvolvimento e crescimento na infincia. Representa prevencio
de determinadas patologias. Objetivo: Abordar com estudantes de um determinado colégio do ensino fundamental, assuntos pertinentes a
alimentagio sauddvel no ambiente escolar para promogio da satide. Métodos: Para realizar o projeto de intervencio no ano de 2021, foram
produzidos aulas expositivas e atividades lddicas, em relagao a importincia de uma alimentagio adequada. O projeto foi desenvolvido em
oito etapas, onde foram abordados temas referentes a importancia, utilidade e finalidade da alimentagao correta desde a infincia, pirimide
alimentar, importincia das verduras, legumes e frutas, enfatizando a atividade fisica. Para cada etapa discutida foram realizadas atividades de
complementagio do conhecimento. Resultado: Os resultados foram satisfatdrios, pois as criancas demonstraram interesse, participagio ativa
e criatividade mediante de perguntas sobre o assunto em questio, bem como na elaboracio proposta das atividades, também se mostraram
preocupados em melhorar os hdbitos alimentares, para futuramente venham a ter uma vida saudédvel e com acrescimento de exercicios fisicos.
Conclusio: Mediante a intervengio proposta, a adesao de uma alimentagio adequada desde a infincia, associada a prdticas de exercicios fisicos é
fator importante para o desenvolvimento saudédvel e para a transformacio de sua qualidade de vida, com influéncias positivas na vida adulta. O
colégio sendo o local de discernimento deve desenvolver acdes educativas, possibilitando mudancas de habitos sauddveis. Os pais devem atentar
e ser participativos no processo de conscientizagdo de um modo de vida saudével desde a infancia.

Palavras-chave: Sadde. Escola. InfAncia. Alimentacio.
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Introdugio: A mortalidade neonatal, ou seja, aquela que ocorre antes dos 27 dias de vida é o maior componente da mortalidade infantil, sendo
em sua maioria relacionada a causas evitdveis (Ministério da Satde, 2008). Objetivo: Avaliar os fatores relacionados a mortalidade neonatal em
Minas Gerais entre os anos de 2009 e 2019. Método: Estudo observacional, descritivo, quantitativo e retrospectivo, com informagées do Sistema
de Informagées sobre Nascidos Vivos (SINASC) e do Sistema de Informacio sobre Mortalidade (SIM) em Minas Gerais no periodo de 2010-20
(BRASIL, 2022). Os critérios observados foram: idade materna, escolaridade materna e etnia. Resultados: A mortalidade neonatal em Minas Ge-
rais no periodo analisado foi de 8,59 criancas a cada 1.000 nascidos vivos. Com rela¢o a etnia, criangas indigenas possuem a maior taxa de 6bito
neonatal (14 a cada mil), com uma grande diminuicio na queda da mortalidade de criangas pretas: de 14,7 a cada mil (2009) para 2,66 a cada
mil (2019). Ao analisar a idade materna, criancas filhas de maes com menos de 19 anos possufam maior chance de ébito neonatal (12,4 a cada
mil), assim como criangas com maes maiores de 40 anos de idade (14,8 a cada mil). De mesma forma, criancas com filhas de mae sem nenhuma
instrucdo (72 a cada mil) também estdo mais vulnerdveis ao ébito neonatal, enquanto aquelas cujas mies possuem mais de 12 anos de escolaridade
sio menos susceptiveis (5,37 a cada mil). Conclusao: Os dados analisados demostram que, apesar da redugio expressiva da mortalidade neonatal
no perfodo analisado, o estado de Minas Gerais ainda possui uma relevante mortalidade neonatal, com influéncia de fatores sociais, mostrando a
importincia de se avaliar estes aspectos para uma maior compreensao sobre o tema.

Palavras-chave: Mortalidade Neonatal. Fatores De Risco.
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Introdugdo: Segundo a Organiza¢io Mundial da Satde é recomendado programas de Triagem Neonatal para prevengio de agravos na satide do
neonato, principalmente em paises desenvolvidos. Objetivo: Analisar as publicacdes do teste de triagem neonatal de cardiopatias congénitas, bem
como, identificar os tipos de cardiopatias descritas na literatura identificadas mediante o teste do coragiozinho. Método: Trata-se de uma revisao
integrativa, realizada busca na Biblioteca Virtual de Satde, utilizando descritores “enfermagem” e “triagem neonatal”. Critérios de inclusao foram
artigos cientificos na integra, nos idiomas portugués e espanhol publicadas em base de dados cientificos, textos com a temdtica e no periodo
de 2016 a 2020. Os critérios de exclusio foram artigos repetidos e indisponiveis para acesso. Resultados: Foram selecionados quinze artigos
& &
para a leitura na integra, todos pertencentes a base de dados MEDLINE. Conclusio: O teste de triagem neonatal de cardiopatias congénitas
foi implementado a pouco tempo no Brasil, por isso, ainda possui poucos artigos na integra com esta temdtica. O teste de triagem neonatal
portadores de cardiopatias é um teste simples, de baixo custo, nao invasivo e de fécil aplicacdo. Mediante dele ¢ possivel verificar, as cardiopatias
que ndo puderam ser identificadas no pré-natal. Portanto, necessita de maior qualificagio profissional para efetuar o teste com a qualidade e
eficdcia esperada.

Palavras-chave: Enfermagem. Triagem Neonatal. Cardiopatias. Oximetria.
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Introdugio: As agbes na atengio primdria de satide da crianca, constituem a base da organizagio a satide infantil. A Caderneta de Satide da Crianga
(CSC) inclui-se como estratégia na redugio de morbimortalidade infantil. Objetivo: Avaliar a utilizagio da CSC pelos profissionais de satde
como instrumento de informagoes e orientagdes para a vigilancia da satide da crianca, bem como, identificar o correto preenchimento de todos os
dados informados na CSC. Método: Trata-se de uma pesquisa quantitativa de cardter documental e descritivo, foram analisadas 102 Cadernetas
de Satde da Crianga mediante a um checklist. O cdlculo amostral foi feito pelo programa Bioestat, para uma populagio finita de 5412 criangas
atendidas no ano de 2021, coeficiente de 96% e erro amostral de 945; = 0,1. Resultado: Nos registros de gravidez, parto e puerpério observa-se
8,12% das cadernetas preenchidas corretamente. As informagoes referentes ao recém-nascido, a porcentagem ¢ maior do nimero de registros.
Os dados condizentes a hora, dia, maternidade, peso, comprimento, sexo foram informados em mais de 75% das cadernetas. Destacam-se baixa
quantidade de registros a perimetro cefilico. Os dados dos marcos de desenvolvimento infantil apenas 3% estavam preenchidos, contudo apenas
no primeiro ano de vida. Conclusio: O estudo evidenciou a fragilidade da CSC ao preenchimento desta caderneta nas praticas multiprofissionais
na atencao a satide da crianca.

Palavras-chave: Atengdo Primdria. Satide Da Crianga. Satde Publica.
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Introdugio: A infeccio urindria (ITU) ¢ definida pela presenga de microrganismos na urina, sendo a causa mais frequente de infecgio em criangas
ap6s a respiratéria. A identificacio do patdgeno ¢ fundamental para profilaxia. Objetivo: Relatar as causas de infecio na infincia, caracterizar o
quadro clinico tipico e atipico, bem como, descrever os esquemas terapéuticos atuais. Método: Trata-se de uma revisao integrativa, realizada busca
na Biblioteca Virtual de Satde, utilizando descritores “bactérias” e “infec¢do na infancia”. Critérios de inclusdo foram artigos cientificos na integra,
nos idiomas portugués, inglés e espanhol publicadas em base de dados cientificos, textos com a temdtica e no periodo de 2018 a 2021. Os critérios
de exclusio foram artigos repetidos e indisponiveis para acesso. Resultado: Os artigos evidenciaram que as criancas com ITU tém progndstico
excelente, porém tem um grupo de pacientes com risco de sérias complicagoes onde ocorre mais frequentemente apds infecgoes recorrentes. A
ITU na infincia passa despercebida com frequéncia. Seu diagnéstico exige um elevado e permanente indice de suspeita por parte de pediatras e
concomitante com os exames laboratoriais que sio primordiais para intervencio. Conclusio: As infec¢des do trato urindrio ocupam um destaque
importante na nefrologia pedidtrica. Verificou-se que pouco se conhece sobre a histéria natural da enfermidade. E tudo se torna mais complexo
quando se percebe que os quadros infecciosos, as vezes sio apenas indicativos de uma grave alteragio andtomo-funcional do trato urindrio que,
por sua vez, condiciona o aparecimento das infec¢oes e perpetuam as mesmas, acabando por desencadear um quadro altamente agressivo ao
parénquima renal.

Palavras-chave: Bactérias. Infeccio Na Infancia. Nefrologia.
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Introdugio: O suicidio na adolescéncia tem se constituido grave problema de satde publica. E definido como resultado de uma morte auto
infligida, no qual a pessoa tem consciéncia e inten¢ao de morrer. Objetivo: Identificar quais as possiveis implicacées podem contribuir para o
suicidio em adolescentes; investigar caracteristicas comportamentais que influenciam os suicidas e avaliar quais conflitos sociais que influenciam
nesta temdtica. Método: Trata-se de uma revisio integrativa bibliografica, realizada busca na Biblioteca Virtual de Sadde, utilizando descritores
“suicidios” e “adolescentes”. Critérios de inclusdo foram artigos cientificos na integra, nos idiomas portugués, inglés e espanhol publicadas em base
de dados cientificos, textos com a temdtica e no periodo de 2017 a 2021. Os critérios de exclusao foram artigos repetidos e indisponiveis para acesso.
Resultado: Os artigos selecionados para pesquisa evidenciaram que diante das exigéncias, muitos adolescentes podem se tornarem vulnerdveis
a diversas situagées. A vulnerabilidade a qual estiao expostos pode influenciar de alguma forma a comportamentos de natureza impulsivos e
agressivos como forma de expressar suas emogées. Comumente esses comportamentos estio relacionados a sentimentos de ansiedade e angustia.
Conclusio: O suicidio é uma temdtica que ainda causa estranheza na atualidade, talvez pela dificuldade que os individuos tém em lidarem com
a morte, principalmente na fase da adolescéncia, tendo em vista que nesta fase o desenvolvimento ocorre por vérias transformacoes bioldgicas,
sociais e psicoldgicas. Percebe-se que o suicidio na adolescéncia é compreendido a partir dos fatores de risco e é preciso que os profissionais da
satde, busquem conhecer o amplo espectro de fatores de risco, de modo a criarem estratégias de enfrentamento para os que necessitam.

Palavras-chave: Suicidios. Adolescentes. Satide. Ansiedade.
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Introdugio: O indice de massa corporal (IMC) ¢ um importante indicador de obesidade, assim como de desnutri¢io. Segundo o Ministério da
Satide, 1 em cada 10 criangas de até cinco anos estd com peso acima do ideal. Objetivos: Analisar o IMC das criangas com até 5 anos de idade,
moradoras de Belo Horizonte, durante os anos de 2011 € 2021. Métodos: Os dados utilizados foram retirados do Sistema de Vigilancia Alimentar
e Nutricional, utilizando como filtros criancas de 0 até 5 anos, residentes em Minas Gerais, com os anos de referéncia de 2011 a 2021, utilizando
como critério o IMC x Idade da crianga. Resultados: No ano de 2011, 59,43% das criangas eram consideradas eutrdficas, enquanto 17,53%
possufam risco de sobrepeso, 7,52% possuiam peso abaixo do esperado e 15,5% apresentavam algum grau de sobrepeso. Jd em 2021, 5,57% das
criangas apresentavam algum grau de magreza, 62,52% estavam eutréficas, 17,88% possufam risco de sobrepeso e 14,03% apresentavam algum
grau de sobrepeso. Conclusdo: Minas Gerais obteve um grande avango no combate a desnutri¢do infantil e conseguiu reduzir em quase 1,5% a
quantidade de criangas com sobrepeso durante a primeira infancia, apesar de ainda apresentar indices altos de obesidade infantil.

Palavras-chave: Obesidade Infantil. Desnutri¢o. Indice De Massa Corporal.
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Introdugio: A cada hora, mais de trés criancas sofrem abuso. De acordo com o Ministério da Satide, em 2020, foram notificados mais de 29
mil casos. Essa experiéncia traumdtica produz consequéncias psicossociais que podem durar até a vida adulta. Objetivo: Analisar os desafios
enfrentados para a revelagao da violéncia sexual infantil. Método: Estudo observacional, descritivo, qualitativo e retrospectivo. Foi realizada uma
busca na Biblioteca Virtual em Sadde, utilizando-se o descritor “abuso sexual infantil” onde foram obtidos 16.000 resultados. Foram excluidos
aqueles em idiomas sendo o portugués, assim como aqueles publicados anteriormente a 2012 e que néo estavam disponiveis na base LILACS. 4
artigos se enquadraram nos critérios pré-estabelecidos, sendo estes lidos integralmente. Resultados: A revelagio do abuso sexual se divide em dois
aspectos: a dentincia pela(s) propria(s) vitima(s) ou a constatagio por outros individuos. Atualmente, a maioria das notificagoes sio feitas por
vitimas do sexo feminino, visto que devido ao machismo estrutural, os meninos tem tendéncia a nao relatar o abuso sofrido. Além disso, observou-
se que em casos onde o agressor é o companheiro da mie, a vitima além de sofrer a violéncia sexual, também sofre desprezo materno, chegando até
mesmo em agressoes fisicas e verbais. J4 em casos onde existe um apoio materno, notou-se que as criangas e adolescentes se sentem mais acolhidas
para relatar o acontecimento. Outrossim, quando profissionais da educagio e da satide sio mais abertos e dispostos a ouvir os jovens, estes tém
propensio a expor o abuso. Conclusio: Comulmente, os agressores sio individuos com os quais as criangas e adolescentes convivem. Dessa forma,
o papel dos pais, profissionais da educacio e da satide ¢ de extrema relevincia, uma vez que, devem estar atentos a possiveis sinais de violéncia
sexual e também a abuso psicolégico, visando assim retirar a crian¢a desse ambiente traumdtico.

Palavras-chave: Abuso Sexual Infantil. Trauma Psicoldgico. Violéncia Sexual.
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14 - DIABETES MELLITUS NA INFANCIA E ADOLESCENCIA: DINAMICA FAMILIAR
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0000-0002-6464-7845

'PUC MINAS

Autor Correspondente: Mariana Lima. E-mail: mari_limas07@outlook.com

Introdugio: O Diabetes Mellitus tipo 1 (DM1) é causado pela destruicao das células beta pancredticas, o que resulta em uma deficiéncia completa
na producao de insulina. Atualmente, cerca de 79 mil criangas desenvolvem DM a cada ano, evidenciando a importincia do quadro. Ressalta-
se que a doenca interfere nio s6 na vida do portador, uma vez que afeta também seus familiares e pessoas préximas. Objetivo: Analisar o
autocuidado, cuidado familiar e multiprofissional em criangas com diabetes mellitus tipo 1. Método: Estudo observacional, descritivo, qualitativo
e retrospectivo. Foi efetuada uma busca na Biblioteca Virtual em Satde, aplicando-se o descritor “diabetes mellitus” e ‘crianca” onde foram
obtidos 41.924 resultados. Foram eliminados aqueles em idiomas senio o portugués, tal qual aqueles publicados anteriormente a 2012 e que
nio estavam disponiveis na LILACS. 4 artigos se adequaram aos critérios pré-estabelecidos, sendo estes lidos integralmente. Resultados: A DM1
exige cuidados diferenciados que envolvem restri¢des alimentares, atividade fisica, aplicacio de insulina e monitoriza¢io da glicose. Ao receber
o diagnéstico dessa doenga, muitos pais e criancas demoram para absorver e lidar com a informacio, porque apesar de possuir tratamento, essa
moléstia ndo possui cura. Assim, é necessdrio um apoio multidisciplinar, com suporte de diversos profissionais, como médicos, nutricionistas,
psicélogos e educadores fisicos, de forma a acompanhar todo o desenvolvimento da crianca, bem como a ensinar os autocuidados necessérios
para que o portador possa ter um crescimento sauddvel. Conclusdo: Observou-se as mudancas decorrentes da convivéncia com a DM1 acarretam
angustia e sofrimento tanto para o paciente quanto para os seus familiares, sendo que a terapia intensiva de insulina concomitante com a realizacao
de testes de glicemia e dieta rigorosa comumente nio sio inicialmente bem aceitas. Contudo, quando a crianca possui uma rede familiar presente
e um bom acompanhamento multidisciplinar, a rotina se torna menos exaustiva e mais aceitdvel.

Palavras-chave: Equipe Multiprofissional. Diabetes Mellitus. Satide Da Crianca.

15 - MAPA DE EVIDENCIAS CIENTIFICAS DE MASSAGEM EM PEDIATRIA
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'Consorcio Academico Brasileiro de Satide Integrativa - CABSIN
Autor Correspondente: Priscilla Araujo Duprat B Pereira. E-mail: priduprat@gmail.com

Antecedentes: Este mapa de evidéncias descreve a pesquisa de intervengio em Massagem Pedidtrica relatando resultados de satide. A massagem ¢
uma terapia complementar e pode ser definida como qualquer forma de estimulacio tétil sistemdtica pelas maos humanas, o tipo de massagem
tipicamente usado no atendimento pedidtrico é uma caricia suave e lenta de cada parte do corpo por sua vez. Métodos: O mapa de evidéncias
¢ baseado na metodologia do mapa de evidéncias 3iE. Pesquisamos quatro bancos de dados eletronicos desde o inicio até novembro de 2019 e
incluimos revisoes sistemdticas e revisdes nao sistemdticas. As revisdes sistemdticas foram analisadas com base no AMSTAR 2. Usamos o tableau
para exibir graficamente o nivel de confianca, o niimero de revisoes, os resultados e uma estimativa ampla de eficicia. Resultados: O mapa ¢
baseado em 38 avaliacoes. A maioria das revisoes foi publicada nos tltimos dez anos. A Massagem Pedidtrica foi a intervengao mais pesquisada.
A massagem foi avaliada como intervencio em diversos desfechos de satide, resultando nos seguintes niveis de confianga: 11 alto, 13 moderado
e 14 baixo. Cada efeito de resultado foi classificado: 6 como nenhum efeito; 1 misto e 28 como positivo. Os desfechos foram divididos em
quatro grandes grupos: efeitos fisicos e metabélicos; vitalidade, bem-estar e qualidade de vida, saide mental; e gestdo. Estudos de alta qualidade
nao apresentaram efeito e apresentaram efeitos positivos, destacando desfechos relacionados ao desenvolvimento neuromotor, crescimento e
transtornos de estresse. Conclusoes: A massagem pedidtrica tem sido aplicada em diferentes dreas e estes Evidence Gap Map proporcionam uma
facil visualizagio de informacoes valiosas para pacientes, profissionais de satde e gestores, a fim de promover terapias complementares baseadas
em evidéncias.

Palavras-chave: Pediatria. Massagem. Mapa De Evidéncias. Revisao Sistemdtica.
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18 - TUMOR CARDIACO INFANTIL: RELATO DE CASO
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Autor correspondente: Thales De Melo Masci Valadao Cardoso. E-mail: cardosothales@hotmail.com

Introdugio: tumores cardfacos sao raros e benignos em sua maioria. Sua sintomatologia varia de acordo com o sitio de surgimento. Sao detectados
por exames de imagem como Ecocardiograma (ECO) precocemente no perfodo fetal, o que permite programar o tratamento. Descricio do
caso: paciente de 01 més e 10 dias de com cardiopatia congénita diagnosticada por Ecocardiograma (ECO) fetal com virios rabdomiomas
biventriculares com obstrugio da via de saida do ventriculo esquerdo. Paciente transferido para Unidade de Terapia Intensiva (UTI) no primeiro
dia de vida para propedéutica e tratamento com Alprostadil 0,01 micrograma/Quilograma/minuto a admissio. Novo ECO realizado revelou
rabdomiomas biventriculares, comunicacio interventricular de 5 milimetros (mm), além de hipoplasia do arco adrtico que sugere coarctacio
aértica e dilatagio dos ramos da artéria pulmonar. Submetido a cirurgia para corrigir coarctagio em dois tempos, evoluindo no pés-operatério com
crises convulsivas controladas com Fenobarbital. Lactente recebeu com estabilidade clinica e encaminhamento para ambulatério de Cardiologia.
Discussio: tumores cardiacos sao raros e benignos em sua maioria. Os sintomas variam com espago que ocupam no coragao, de maneira que a
direita provocam sincope e efusio pericdrdica e cianose e 2 esquerda, como convulsoes e ataques isquémicos. ECO, Tomografia Computadorizada
e Ressonincia Nuclear Magnética sio o padrio ouro para o diagndstico, sendo o dltimo capaz de definir malignidade e diagnosticas esclerose
tuberosa. Cirurgia ¢ feita se houver arritmia ou sintomas obstrutivos, acompanhamento com cardiologista é necessdrio apés alta. Conclusio:
tumores cardfacos podem causar insuficiéncia cardiaca, apesar da benignidade, pois causam obstrugio de vias de saida das cAmaras cardiacas.
Eles sao observados pelo ECO fetal, que também revela a repercussao hemodinimica, assim como a necessidade de correcio cirtrgica. Além da
conduta e seguimento cardiacos precoces assim que o diagnéstico ¢ estabelecido, deve-se investigar outros achados sugestivos de esclerose tuberosa
e tratar seus sintomas, especialmente 0s neurolégicos.

Palavras-chave: Tumor. Coragao. Rabdomiomas. Pediatria.

19 - INTERRUPCAO DE ARCO AORTICO: RELATO DE CASO

Thales De Melo Masci Valadio Cardoso' 0000-0003-1437-9552, Tereza Licia De Melo Masci!, Cathia Costa Carvalho Rabelo!, Maria Da
Gléria Cruvinel Horta?, Marly De Oliveira®, Alexandre Dos Reis Barreiros?, Luziclélia Janice De Andrade Reis®

"Hospital Universitdrio Ciéncias Médicas

*Hospital Santa Casa De Belo Horizonte

SHospital Materdei
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Introdugio: Interrup¢ao do arco adrtico (IAA) ¢ uma forma extrema de coarctagio do arco adrtico que pode se manifestar com sintomas tipicos,
necessitando de realizagio de exame de imagem especifico que defina sua localizagio para posterior cirurgia. Descri¢do do caso: paciente de 9
meses com insuficiéncia cardfaca encaminhado para reparo cirtrgico de Comunicagao Interventricular (CIV). Realizada ecocardiografia que nao
observou arco adrtico, sendo feito tomografia computadorizada (TC) que revelou IAA tipo B. Submetido a cirurgia de reparo com interposi¢ao
de prétese em margo 2022. Apés procedimento, paciente encaminhado para Unidade de Terapia Intensiva (UTT) para recuperagao pds-operatéria.
Discusso: IAA ¢ uma forma extrema de coarctagio da aorta com trés apresentacoes (A, B e C) que dependem do sitio onde a interrupgio ocorre.
Comumente associada com CIV. O paciente manifesta dispneia, cianose, choque circulatério no primeiro dia de vida e auséncia de pulsos dos
membros, este é mais comum no tipo B. Ecocardiograma com diferenca significativa de tamanho entre aorta ascendente e tronco da artéria
pulmonar associado com clinica estabelecem o diagnéstico. A TC permite definir o local preciso do defeito para guiar a cirurgia. O tratamento de
suporte envolve prostaglandinas antes do quarto dia de vida, transfusio de sangue irradiado se necessdrio e intubagio, que previne hiperventilagao
devido ao risco de alcalose respiratéria. Correcéo cirtrgica por meio do aumento de homo enxerto, procedimento similar & operacao de Norwood,
¢ preferivel como tratamento definitivo, com mortalidade menor que 10%, principalmente se o didmetro subadrtico for de 5 a 6mm. Conclusio:
IAA ¢ uma cardiopatia congénita rara que requer diagndstico por imagem e cirurgia como tratamento definitivo. A TC angiografica pode definir o

local preciso da md formacao para o procedimento cirtdrgico, portanto, deveria ser o exame de imagem de primeira escolha diante de uma suspeita
diagndstica da IAA.

Palavras-chave: Interrup¢ao Do Arco Aértico. Cardiopatia Congénita.
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22 - DERMATITE ATOPICA ASSOCIADO A HEMOGLOBINOPATIA C: RELATO DE CASO
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Autor Correspondente: Patricia Tsen. E-mail: patty_tsen@hotmail.com

Introdugio: A dermatite atépica (DA) é uma doenga hereditdria causadora de alteragdes imunoldgicas que se manifestam por eczema acompanhada
de prurido, principalmente em dreas de maior vascularizagio, como as 4reas de dobra. O objetivo deste trabalho foi relatar um caso de associagao
de DA e hemoglobinopatia C (Hb CC). Descrigio do caso: LS, feminino, 6 anos, parda, com histérico de lesdes de pele excessivamente
pruriginosas em dreas flexoras de antebrago hd 1 ano, referindo piora do quadro quando associado ao calor. Ao exame fisico apresentava lesoes
eczematosas em superficies extensoras das articulagoes imero-cubital e fémur-tibia. Para o tratamento do quadro cutineo, optou-se pela utilizagio
de dexametasona para fase aguda e em seguida, iniciou-se tracrolimus tépico associado i loratadina, para remissao do quadro. A eletroforese
de hemoglobinas a escolar apresentou redugio da fracio Al (57,2%) e aumento da fracio C (38,6%), caracterizando hemoglobinopatia C.
Discusso: Na literatura nao foi encontrada associagio entre dermatite atopica e hemoglobinopatia, nem foram encontrados relatos semelhantes.
Deve-se atentar ao achado de esplenomegalia, devido a este achado clinico ser muito prevalente em pacientes portadores de Hb CC, assim como
a colelitiase na idade adulta. Conclusao: O quadro da escolar pode servir como passo inicial para estudo associagio entre hemoglobinopatias e
atopias, haja visto a escassez de estudos da concomitancia destas afecgoes. Com o tratamento prescrito houve melhora das lesées de pele e a escolar
se encontra em acompanhamento ambulatorial.

Palavras-chave: Dermatite Atdpica. Crianga. Doenga Da Hemoglobina C.
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Introdugio: A sindrome do Bebé Sacudido (SBS) é considerada uma emergéncia em pediatria, visto que ¢ a causa mais comum de morte ou lesao
neuroldgica grave resultante de abuso infantil. Hemorragias subdurais e retinianas sdo marcadores de lesio por balangar. Descrigao do caso: GPS,
masculino, 2 meses, foi admitido no pronto socorro de um hospital universitdrio em mau estado geral, apresentando-se hipotonico, hipocorado
e com tremores em membros. Ao exame fisico, presenca de hemorragia retiniana visualizada por fundoscopia, fontanela anterior abaulada e
anisocoria. Nio houve indicagio de tratamento cirtrgico, sendo realizado acompanhamento clinico. A tomografia computadorizada de crinio
mostrou hemorragia subaracnéidea (HSA), com evolugio para coma, o que fez com que o lactente fosse submetido a intubagio orotraqueal e
ventilagio mecinica. A presenca de HSA no exame de imagem, sindrome convulsiva sem causa determinada e a suspeita de maus tratos paternos
aventaram a possibilidade de Sindrome do Bebé Sacudido. Discussio: Segundo a literatura, os sintomas da SBS incluem hemorragias subdurais,
subaracnéideas e retinianas. Para determinar a extensdo do dano neurolégico e visual sio feitos exames oculares, tomografia e ressonincia
magnética, e para tratamento de casos graves sio feitas cirurgia de evacuacio de hemorragia subdural (SDH) e craniotomia quando indicadas,
tendo progndstico ruim em muitos casos. Devido a gravidade da Sindrome do Bebé Sacudido e seus efeitos traumdticos, sequelas e ébito, é
importante educar os novos pais, enfermeiros e médicos sobre a sindrome para evitar este tipo de incidente. Conclusio: A SBS é um importante e
dificil diagnéstico diferencial, de modo que se faz necessdrio se atentar para os sinais sugestivos de abuso contra a crian¢a, de modo a agir de forma
rdpida e precisa, na tentativa de melhorar o prognéstico e a gravidade do acometimento.

Palavras-chave: Sindrome Do Bebé Sacudido. Maus-Tratos Infantis. Crianca.
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24 - PANORAMA DA UROLITIASE PEDIATRICA NO BRASIL
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Introdugio: H4 poucos estudos epidemiolégicos na literatura sobre a urolitiase (UL). Além disso, essa condicio estd associada & morbidade
considerdvel, tende a acometer criangas de todas as faixas etdrias e ser de cardter recorrente. Objetivo: O presente trabalho objetivou tragar a
epidemiologia da urolitiase pedidtrica no Brasil. Materiais ¢ Métodos: Trata-se de uma pesquisa descritiva, transversal e quantitativa. Foram
utilizados dados oficiais e secunddrios do DATASUS, de janeiro/2008 a marco/2022. As varidveis descritas foram a idade do paciente, sexo, cor,
cardter do atendimento e internagdes por regioes do Brasil. A amostra do estudo foi composta pela populacio abaixo de 14 anos acometida pela
calculose urindria no Brasil. Nao houve critérios de exclusio. Resultados: A pesquisa revelou um total de 26.263 de UL. Desses, 14.738 (56,12%),
tinham idade entre 10 e 14 anos; 7.451 (28,38%), idade entre 05 e 09 anos; 3.285 (12,50%), entre 01 e 04 anos; e 789 (3,0%), idade menor de
01 ano. Com relacio ao sexo, 13.533 (51,53%) eram do sexo masculino e 12.730 (48,47%) eram do sexo feminino. Em relacio a cor/raca do
paciente, 9.792 (37,29%) eram brancos, 8151 (31,04%) eram pardos, 462 (1,76%) eram pretos, 285 (1,08%) eram amarela, 91 (0,34%) eram
indigenas e 7482 (28,49%) dos pacientes nio apresentaram informagio. Desses casos, 20.987 (79,91%) foram cardter de urgéncia. Quanto as
internagdes por regides do Brasil, 10.403 (39,62%) eram do Sudeste; 5.808 (22,11%) do Nordeste; 4.624 (17,60%) do Sul; 3.565 (13,57%) do
Centro-Oeste; e 1.863 (7,10%) do Norte. Conclusio: Diversos estudos tem demonstrado aumento da incidéncia da UL pedidtrica. Entretanto,
nao se sabe ao certo as causas desse fato, mas os pesquisadores atribuem isso a uma maior disponibilidade de exames de imagem em servigos de
emergéncia, mudancas de estilo de vida, condiges socioeconémicas e a hdbitos alimentares.

Palavras-chave: Urolitiase. Pediatria. Urologia.
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Introdugio: A terapia intravenosa, apesar de benéfica, possui riscos associados, especialmente nos recém-nascidos, em decorréncia das especificidades
fisiolégicas e incapacidade de comunicagio verbal. Deve-se, entdo, investir em estratégias para promogao da seguranca do neonato, como os
algoritmos, que organizam, sistematizam e padronizam agées. Objetivo: Validar o contetido e aparéncia de um algoritmo para o planejamento
e sistematizagio do processo de administragio de medicamentos intravenosos em neonatos. Método: Estudo metodoldgico de validagio de
contetdo e de aparéncia. Realizou-se revisio de escopo a fim de subsidiar a construcao do algoritmo. Foram convidados 35 especialistas para
validar o instrumento, e estes foram selecionados por meio de busca na Plataforma Lattes e pela técnica “bola de neve”. Realizou-se andlise
descritiva dos dados caracterizadores dos participantes e suas opinides em relago aos itens dos algoritmos foi avaliada de acordo com o Indice
de Validade de Contetido (IVC), sendo considerado aceitével os itens com IVC 8805; 0,8. Resultados: Foram incluidas 31 referéncias na revisao
de escopo, extraindo as seguintes categorias para a andlise: indicagées de acesso intravenoso; cuidados relacionados a polifarmdcia; cuidados
prévios 2 administracio de medicamentos intravenosos; cuidados relacionados & manipulagao do cateter; e cuidados relacionados a infusio de
medicamentos. O algoritmo foi validado apés trés rodadas, sendo que nas duas primeiras participaram 14 especialistas e, na tltima, 13. A média
de idade dos participantes foi 42,8 anos (DP + 8,0) e do tempo de atuagio em neonatologia e/ou pediatria de 17,6 anos (DP + 9,7). 17 itens do
algoritmo foram validados na primeira rodada, 18 na segunda, quatro na terceira e um item foi excluido. Conclusio: O algoritmo pode contribuir
para uma assisténcia qualificada e segura. H4 necessidade de investir em estudos para confirmar a sua validagio clinica e efetividade.

Palavras-chave: Neonatologia. Infusoes Intravenosas. Estudo De Validagio.
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27 - SARAMPO EM MINAS GERAIS: UMA ANALISE DAS INTERNACOES PELA DOENCA ENTRE 2010 E 2020
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Introdugio: Em 2016, o Brasil recebeu o certificado oficial de erradicagao do sarampo, concedido pela Organiza¢iao Pan-Americana de Satde
(OPAS/OMS). No entanto, em 2019, o pais perdeu este certificado apés multiplos casos endémicos. Objetivo: avaliar as internagoes por sarampo
em criangas de 0 a 14 anos, residentes em Minas Gerais. Método: Os dados analisados nesta pesquisa foram retirados do Sistema de Informagoes
Hospitalares do Sistema Unico de Satide (SIH/SUS), utilizando como filtro internagdes ocorridas entre janeiro de 2010 e dezembro de 2020, por
sarampo, em criangas até 14 anos completos de idade. Resultados: Entre 2010 e 2014, foram registradas 13 internagdes por sarampo em Minas
Gerais e apds esse periodo, nio existe registro de nenhuma internagao até 2018, quando 21 criancas foram internadas com a doenga, 90.5% destas
tendo menos de 4 anos de idade. J4 em 2019, foram 49 internagdes ¢ 12% deste niimero eram de criangas com mais de 4 anos. Conclusio: Com
base nos resultados, é possivel perceber que Minas Gerais ¢ um estado com casos crescentes de sarampo, principalmente entre a populagio com
menos de 4 anos de idade.

Palavras-chave: Sarampo. Erradicagio De Doengas. Virus Do Sarampo.

28 - SARS-COV-2 EM PEDIATRIA: UMA ANALISE DOS PACIENTES INTERNADOS COM SUSPEITA DE
COVID-19 EM UM HOSPITAL DO INTERIOR DE MINAS GERAIS
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Objetivo: Analisar os principais sinais e sintomas, tempo de permanéncia em internacio hospitalar, diagndsticos encontrados e desfecho das
hospitalizagoes em pacientes pedidtricos com suspeita de COVID-19 no ano de 2021. Método: Estudo observacional descritivo qualitativo com
base nos prontudrios dos pacientes com sintomas sugestivos de COVID-19 entre 0 a 13 anos incompletos, no ano de 2021, que necessitaram
de internagio em regime de enfermaria em hospital de atencio secunddria, ptblico/ privado, do interior de Minas Gerias (MG). Resultados:
Nos pacientes pedidtricos suspeitos avaliados, a apresentacio clinica, em sua maioria, foram de quadros leves com febre (70,7%), dificuldades
respiratdrias (57,1%), tosse (55,6%) e sintomas gastrointestinais (51,8%). Mediante boa evolugio clinica, a maioria dos pacientes nio necessitou
de longo tempo de permanéncia internado, média de 3 dias, recebendo alta apés melhora clinica com recomendagio de isolamento domiciliar. Em
relacdo ao desfecho da internagao 92,5% dos pacientes evoluiram com alta melhorada. Apesar da suspeita de COVID-19, 93,2% dos pacientes
testaram negativo, sendo diagnosticados com outras patologias como bronquiolite (18%), crise de exacerbagio asmdtica (18%), gastroenterites
(15%) e pneumonia comunitdria (12,8%). Conclusio: Nossos dados demonstraram que apesar de clinica semelhante houve maior prevaléncia de
outras patologias em detrimento 8 COVID-19 nos pacientes pedidtricos internados no hospital do interior de MG, em 2021.

Palavras-chave: Covid-19. Infecao Do Trato Respiratério. Pediatria.

Rev Med Minas Gerais 2022;32 (Supl 11): S1-S163 66



30 - DIAGNOSTICO DIFERENCIAL E MANEJO DA ESTENOSE CONGENITA BILATERAL DAS ARTERIAS
RENAIS: RELATO DE CASO
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INTRODUCAO: Estenose congénita bilateral das artérias renais ¢ uma alteragio rara que pode se manifestar clinicamente com sintomas comuns
observados em Pronto Atendimento (PA) pedidtrico. DESCRICAO DO CASO: Lactente do sexo feminino, 2 meses, levada ao PA por oligtria
¢ edema de extremidades. Evoluiu com quadro de anasarca, insuficiéncia renal aguda e hipertensao. Admitida na Unidade de Terapia Intensiva
Pedidtrica (UTIp), necessitando de ventilagio mecanica e didlise peritoneal, evoluindo com quadro de peritonite. Realizada angiotomografia de
abdome que evidenciou afilamento difuso da por¢ao justa e infra renal da aorta e das ilfacas, com aspecto em colar de contas, sendo questionado
as hipdteses de vasculite e vasoconstri¢io. O estudo histopatoldgico feito por biépsia renal demonstrou glomeruloesclerose segmentar focal
avancada. Em expansio propedéutica, foi realizado cateterismo que evidenciou hipoplasia grave bilateral de artérias renais, sem possibilidade
de angioplastia. Assim, em contexto de provdvel Doenca Renal Cronica (DRC) secunddria a displasia fibromuscular, a crianca encontra-se
em didlise e tratamento para hipertensio. DISCUSSAO: O diagnéstico diferencial das sindromes oligtiricas no periodo neonatal perpassam
principalmente pelas malformacoes congénitas do trato urindrio. Essas anormalidades sio causa de DRC na crianga, sendo consideradas a
maior causa de insuficiéncia renal na infincia. Uma possibilidade diagndstica a ser considerada, ¢ a hipoplasia de artéria renal, que se apresenta
frequentemente como unilateral, sendo raro o acometimento bilateral. O diagndstico ¢ determinado por bidpsia, além de exames de imagem,
como a angiotomografia, que podem fortemente sugerir a patologia. A evolugio e prognéstico da doenga sao reservados, sendo esperado uma
evolugio para a DRC, necessidade de didlise e de transplante renal. CONCLUSAO: E notério a importincia da suspeigio diagnéstica frente ao
quadro clinico apresentado, objetivando o diagndstico correto e as medidas terapéuticas necessdrias.

Palavras-chave: Nefropatia. Estenose Da Artéria Renal. Displasia Fibromuscular

31 - SINDROME DE JOUBERT: RELATO DE CASO
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INTRODUCAO: A Sindrome de Joubert (S]) é um distdrbio recessivo de neurodesenvolvimento raro, caracterizada por malformagées do
tronco cerebral. DESCRICAO DO CASO: Lactente do sexo masculino, 1 ano e 6 meses, apresentou ao nascimento dismorfismo crinio-facial,
micropénis, e Tetralogia de Fallot, sendo realizada propedéutica para sindromes genéticas, identificando em tomografia de crinio o sinal do dente
molar, sugerindo SJ, confirmada por cariétipo 46XY inv (6) (p23q23). Realizada corregio cirtrgica definitiva da cardiopatia, evoluindo em pés-
operatério com choque séptico e cardiogénico, além de lesdo renal aguda com necessidade de didlise peritoneal. Apds estabilizacdo, recebeu alta
hospitalar em uso de furosemida, espironolactona e captopril. Apds trés dias, evoluiu com dispneia stbita, tosse e febre, sendo levado ao pronto
atendimento, onde foi afastado COVID-19. Evoluiu com choque séptico de foco pulmonar, sendo necessdria internacio em Unidade de Terapia
Intensiva Pedidtrica (UTIp), onde necessitou de ventilagio mecanica por 26 dias e uso de aminas vasoativas, além de antibioticoterapia. Apds
cerca de um més, evoluiu com melhora da sepse, mantendo-se afebril, sem uso de aminas, com extubagio e desmame gradual de oxigenoterapia.
Recebeu alta do UTIp com melhora clinica, sendo encaminhado para cuidados em enfermaria pedidtrica. DISCUSSAQ: A S ¢ um disttrbio com
variabilidade fenotipica e heterogeneidade genética que acomete cerca de 1 a cada 100.000 nascidos vivos. Pode-se manifestar clinicamente com
hipotonia, padrio respiratério neonatal anormal, comprometimento cognitivo e psicomotor, ataxia, apraxia ocular, encefalocele occipital, doenga
renal, entre outras. A ressonancia magnética ¢ importante para complementar o diagnéstico, o achado de “sinal do dente molar” é uma alteragao
do mesencéfalo que estd presente na maioria dos casos. Diversas mutagoes de genes foram associadas a sindrome, justificando a variabilidade de
manifestacoes fenotipicas. CONCLUSAO: E importante a suspeicao diagndstica frente as manifestacoes sindrémicas peculiares, visando um
planejamento terapéutico que minimize os efeitos deletérios desta doenga.

Palavras-chave: Disttirbios Do Desenvolvimento Neural.
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32 - CONSEQUENCIAS AGUDAS E CRONICAS DO USO DE FARMACOS ANTIDEPRESSIVOS NA POPULAGAO
PEDIATRICA: UMA REVISAO SISTEMATICA
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Introdugdo: Os transtornos psiquidtricos estio cada vez mais tendo um impacto maior na satide das criangas, sendo necessdrio em alguns casos
0 uso de fdrmacos antidepressivos. Objetivo: Identificar quais sio as possiveis consequéncias do uso de medicamentos antidepressivos na satde
da crianca. Metodologia: Esta ¢ uma revisio sistemdtica orientada pelo Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses
(PRISMA) guideline. As buscas foram realizadas de agosto a setembro de 2022, nas bases de dados: PubMed, Biblioteca virtual em satide
(BVS), Lilacs, SciElo e Cochrane. Os termos do Medical Subject Headings (MeSH) utilizados: “Antidepressive Agents” AND "Outcomes”
AND “Child”. Sem limitagdo de idioma e publicados nos tltimos 10 anos. As buscas foram realizadas por dois revisores independentes e foram
clegiveis os estudos que relataram algum efeito do uso de antidepressivos em criancas. Resultados: Tiveram 232 resultados, destes 50 elegiveis.
Os motivos para o uso foram: Transtornos depressivo (42%), de ansiedade (22%), Obsessivo-Compulsivo (12%) e de Déficit de Atencio (8%),
Dor crénica e enxaqueca (6%), Tricotilomania (4%) e outros (10%). A classe mais pesquisada foram os Inibidores seletivos da recaptagio da
serotonina (ISRS) (62%) e triciclicos (30%). No geral, a eficicia para o uso foi superior ao placebo em 68% dos estudos, sendo 10% indiferente
e 18% inconclusivos. Os desenhos metodolégicos foram Revisoes sistemdticas (44%), Ensaios clinicos (38%) e Meta-andlises (18%). Destes
56% citam preocupacdes quanto s limitagoes das pesquisas e possiveis vieses. Em relagio aos efeitos agudos principais: Ideacio suicida (36%),
alteragoes gastrointestinais (24%), cefaléia (16%), alteragées de humor (14%), sonoléncia (12%) e insdnia (10%). J4 efeitos a longo prazo, apenas
um estudo teve abordagem superficial e nenhum avaliou sobre consequéncias no neurodesenvolvimento. Conclusio: Os estudos que avaliam os
efeitos na populagao pedidtrica sdo extremamente limitados. Sdo necessdrios estudos longitudinais mais seguros que avaliem os possiveis efeitos
crénicos e no neurodesenvolvimento.

Palavras-chave: Antidepressivos. Crianca. Efeitos Colaterais.
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Introdugio: Pentalogia de Cantrell (PC) é uma combinagio rara de anomalias congénitas na parede abdominal, linha média, parte caudal do
esterno, parte anterior do diafragma, pericdrdio diafragmdtico e cardiopatia congénita. Clinicamente fenda esternal inferior, ectopia cordis e
onfalocele sio os achados mais comuns. Descricio do caso: Gestante, 20 anos, sorologias normais, exceto por rubéola IgG indeterminado
e diabetes gestacional. Constatou-se em ultrassonografia de primeiro trimestre malformagées congénitas multiplas: cordao umbilical curto
(body stalk), 6 centimetros, com 1A1V, em sua adjacéncia membrana amnidtica (ruptura precoce de cérion e 4mnio), crinio com defeito de
fechamento parieto-occipital, com herniagio de todo tecido cerebral recoberto por meninges e pele, volumosa encefalocele, linhas ecogéncias
préximo ao polo cefdlico, sugerindo brida, com desarranjo de todo contetddo encefélico. Ainda, defeitos de face, fenda ldbio/palatina, ectopia
cordis (coracdo herniado, acima da inser¢io do corddo), comunicagio interventricular, defeito no fechamento da parede abdominal, na linha
média, proxima a insergio do cordao. Gestante optou por manter a gravidez. Recém-nascida, pré termo, muito baixo peso, pélvica, Apgar
6/6/7. Obito ocorreu 12 horas apds o nascimento. Discussdo: A etiologia da PC ¢ desconhecida. A hipdtese mais aceita sugere que resulta de
disttrbios do desenvolvimento e migraciao do mesoderma. Mais frequente no sexo masculino. As manifestacoes clinicas consistem em anomalias
cardiovasculares e outros distirbios congénitos. A hipétese diagnéstica deve ser levantada pela coexisténcia de ectopia cordis e defeito da parede
abdominal na ultrassonografia obstétrica. A taxa de letalidade aumenta quanto mais grave e disseminada a extensdo das anomalias. O progndstico
¢ reservado, com mortalidade em torno de 63% e a sobrevida apo769;s a corregio cirtirgica é de no ma769;ximo nove meses. Conclusio: A PC ¢
uma rara patologia diagnosticada por métodos ecograficos, sendo de grande importincia seu diagndstico precoce para programacio da viabilidade
dessa gestagio, visto que o prognéstico é reservado.

Palavras-chave: Anormalidades congénitas. Pentalogia de cantrell.
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34 - TETRALOGIA DE FALLOT ACIANOTICA: RELATO DE CASO
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Introdugio: A Tetralogia de Fallot (TF) estruturalmente inclui defeito do septo interventricular, dextroposigio da aorta, obstrugio da via de
saida do ventriculo direito e hipertrofia ventricular direita. TF acianética, ocorre por manutengio da funcio sistélica do ventriculo direito ou
por estenose pouco pronunciada da artéria pulmonar. Descri¢iao do caso: Lactente, sexo masculino, 1 més e 5 dias de vida, nascido de parto
vaginal, sem intercorréncias. Testes de triagem neonatal, sem alteracoes. Exame fisico, acianético e sopro sistélico 3+/6+ em borda esternal
esquerda. Ecocardiograma: Tetralogia de Fallot com moderada comunicagio intraventricular do tipo mau alinhamento, estenose infundibulo-
valvar pulmonar de grau leve, dextroposicio de aorta de aproximadamente 30% e ventriculo direito moderadamente hipertréfico. Cirurgia de
infundibuloplastia e ventriculosseptoplastia realizada com sucesso aos 11 meses. Discussao: Apesar da crescente disponibilidade dos exames
ultrassonograficos para diagndstico pré-natal de cardiopatias ainda no 1° trimestre de gestagio, a maioria dos pacientes com TF sao diagnosticados
no periodo pés-natal. Apesar da cianose e os testes de triagem serem usados para pesquisa de cardiopatias, em pacientes aciandticos destaca-
se a importancia do exame clinico. O inicio precoce do tratamento impacta diretamente na sobrevida. O momento ideal para tratamento ¢é
controverso. Apesar dos pacientes portadores de TF poderem ser tratados de forma conservadora, lactentes submetidos a corregio das alteracoes
estruturais cardfacas, entre 1 ¢ 6 meses de idade, apresentam menor mortalidade, melhores resultados funcionais e reduz o risco de complicagdes.
O seguimento pode incluir o uso de anticoagulantes e antiarritmicos. Conclusio: Profissionais envolvidos nos cuidados dos recém-nascidos,
devem estar atentos para os sinais de alteragoes cardiacas em pacientes acianéticos. Apesar do papel desempenhado pelos testes de triagem neonatal
para cardiopatias congénitas criticas, nao deve substituir o exame fisico rigoroso dos recém-nascidos e lactentes.

Palavras-chave: Cardiopatia congénita. Tetralogia de fallot aciandtica.

35 - SINDROME DE GIANNOTTI CROSTI: UM RELATO DE CASO

Debora Leticia Silva Gouvéa Viana' 0000-0003-0220-5395, Michel Correia Viana?, Gabriela Carvalho Marinho!, Luiza Ciotto Viana®, Andreza
Resende Wanzellott’, Andreza Marques Pereira®, Thalya Teles®

!Santa Casa De Misericérdia De Barbacena

2Prefeitura De Uberlandia

*Faculdade De Medicina De Barbacena

Autor correspondente: Debora Leticia Silva Gouvéa Viana. E-mail: deboralsgouvea@hotmail.com

Introdugio: A Sindrome de Gianotti Crosti (SGC) é uma doenga benigna, exantemdtica autolimitada. Caracterizada por erup¢io vesicopapular
monombdrfica simétrica de acometimento acral, pruriginosa ou assintomdtica, com predoml’nio em menores de cinco anos. Descri¢ao do caso:
Lactente, sexo feminino, 1 ano e 10 meses de vida, com quadro de les6es vesicopapulares hiperemiadas monomérficas em face, membros superiores,
regido sacral, gliiteos, maos e pés, poupando tronco, mucosas, regido palmares e plantares hd 25 dias. Diagnésticos diferenciais realizados mediante
exame fisico e laboratoriais, sendo descartadas, varicela, sifilis, escabiose e monkeypox. Realizado tratamento com sintomdticos e orientado
sobre evolugio lenta e benigna da resolucio da patologia. Discussdo: A SGC também conhecida como acrodermatite papular, tem como fator
predisponente infecgoes virais. Apresenta-se como erupg¢ao aguda papular simétrica, de 1 a 10 mm de didmetro, planas, cor da pele ou marrom-
rosadas, que podem coalescer em placas. Podem ser pruriginosas ou assintomdticas, e as papulas geralmente se resolvem espontaneamente em
dois meses. Manifestagbes extracutineas podem ocorrer, do trato respiratdrio, gastrointestinal, febre baixa, diarreia, linfadenopatia, envolvimento
hepdtico e esplénico. A resolugio ocorre entre 10 dias a 6 meses, sendo a maioria dos casos dentro de 2 semanas a 2 meses. Os agentes etiolégicos
mais comuns (virus Epstein-Barr ou virus da hepatite B). O diagndstico é baseado na histdria e no exame fisico. A bidpsia de pele nio ¢ necesséria.
A patogénese da distribuicao acral e da imunidade mediada por imunoglobulina E (IgE), ¢ desconhecida. Uma hipétese sugere uma reagio de
hipersensibilidade tardia s infecgbes virais. Conclusio: A SGC tem um progndstico favordvel. A remissao dos sintomas, apesar de tardia, é
espontanea e benigna. O diagndstico ¢ clinico e o tratamento realizado ¢ o de suporte com sintomdticos.

Palavras-chave: Acrodermatites. Pediatria. Sindrome de Gianotti Crosti.
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Introdugio: A sindrome de Febre Periddica, Estomatite Aftosa, Faringite e Adenite cervical (PFAPA), ocorre devido a defeitos em proteinas
envolvidas no sistema imune inato provocando a ativagio inadequada de mecanismos inflamatdrios independentes de antigeno. Uma parcela
dos casos possui associagio familiar. Descricio do Caso: Trata-se de paciente, sexo feminino, 11 anos, com quadro de amigdalite de repeticio
hd 10 meses associado a exantema maculopapular, febre periddica, algumas vezes associado a odinofagia. Nega comorbidades. Solicitou-se
exames laboratoriais e de imagem, sendo descartado diagndsticos diferenciais, alterados VHS 112 e FAN 1:640 nuclear pontilhado fino denso.
Tratamento com colchicina e glicocorticoide, mostrou controle das crises com melhora completa do quadro febril. Discussao: A febre periédica
de inicio abrupto ¢ o principal sintoma de PFAPA. Caracterizada por episédios recorrentes entre duas a oito semanas, temperaturas entre 38,5
a 41°C, com duragio de dois a sete dias. A estomatite aftosa estd presente em até 80% dos casos. Caracterizada por lesoes inferiores a 3 mm na
regido anterior da mucosa bucal poupando as gengivas, ocasionalmente presentes na faringe posterior. A adenite de acometimento cervical ¢769;
uma manifestac807;a771;0 frequente. Sintomas atipicos podem estar presentes, dor abdominal, cefaléia, artralgia, ndusea, mialgia, astenia, fadiga,
erupc807;a771;0 cuta770;nea, diarréia, tosse. Entre as crises os pacientes se mantém assintomdticos. PEAPA deve ser considerada em criancas
com episédios febris recorrente. O diagnéstico ¢ clinico e por exclusdo. Nenhum critério universalmente aceito foi desenvolvido. O tratamento
depende da gravidade dos episédios, sendo antipiréticos, glicocorticoides, Cimetidina e Colchicina. Conclusio: Apesar de PFAPA ser benigna e
autolimitada, gera desconforto e diminuicao da qualidade de vida. O diagndstico deve ser baseado em anamnese completa e exames laboratoriais.
Trata-se de um diagnéstico de exclusio. O tratamento ¢ realizado baseado na intensidade e recorréncia dos sintomas.

Palavras-chave: Reagao autoimune. Sindromes de febre periédica hereditdrias.
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Introducdo: Uma questdo relevante na drea académica recentemente, tem sido a discussio acerca da qualidade das evidéncias cientificas e o
impacto dessas informagées na saide. Objetivo: Determinar o perfil e a qualidade das publicagoes cientificas relacionadas a0 Monkeypox na
populacio pedidtrica. Métodos: Trata-se de uma revisdo sistemdtica orientada pelo Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-
Analyses (PRISMA) guideline. As buscas foram realizadas nas seguintes bases de dados: PubMed, Biblioteca Virtual em Saide, SciElo, Embase,
Scopus e Cochrane. Os termos do Medical Subject Headings utilizados: “Monkeypox” OR "Monkeypox virus” AND “Children”. Foram elegiveis
todos os estudos que relatam “Monkeypox” em criangas, sem recorte temporal ou limitagio de idioma. Resultados: Foram encontradas 593
publicacées, destas 19 consideradas relevantes para esta revisao. As evidéncias possuem maior prevaléncia de publicacdes em 2022. A maioria
das publicagoes foram nos EUA, seguido por Reino Unido, Australia, Africa, Suica e outros, como Congo, China, India, Singapura e Bélgica.
O principal desenho metodoldgico foram estudos observacionais do tipo transversal, seguido por revisio narrativa, relato ou série de casos, carta
ao editor e revisio sistemdtica. Em rela¢io ao nivel de evidéncia, 53% dos estudos foram considerados com nivel 6, 37% nivel 7 e 10% nivel 5.
Alguns estudos apresentaram conflitos de interesse e a maioria nio foram orientados por nenhum critério metodoldgico. As criancas, no geral, sio
referidas como parte da populago de risco, e os principais achados estao relacionados a apresentacio clinica da doenga. Alguns estudos, ressaltam
a relacdo da doenga com a nio vacinagio, porém sem evidéncias que corroborem com os achados. Conclusao: Ainda sio escassas as evidéncias
cientificas na populagao peditrica. E evidente a necessidade de estudos bem delineados, com melhor nivel de evidéncia, para elaboragio de
diretrizes que conduzam ao manejo clinico adequado e entendimento da enfermidade.

Palavras-chave: Monkeypox. Criancas. Revisio Sistemdtica.
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Autor Correspondente: GABRIELE MARIA BRAGA - e-mail: g.bragal 182@gmail.com

Introdugio: A infecgio pelo orthopoxvirus Monkeypox em humanos, endémica em regices da Africa, recentemente tem sido documentada em
todo o mundo. Pacientes pedidtricos estio entre os grupos de risco para a doenca. Objetivo: Avaliar dados epidemiolégicos dos casos notificados
no Brasil, relacionando-os ao quadro clinico e evolugio na populacio pedidtrica brasileira. Metodologia: Revisio sistemdtica de artigos em
lingua inglesa, das bases Pubmed e Scielo, publicados entre 2021 e 2022, com os seguintes descritores: Monkeypox. Epidemiologia. Variola do
macaco. Pediatria. E andlise de boletim epidemiolégico do Ministério da Satide do Brasil sobre o tema. Resultados: No Brasil, até a 35a semana
epidemioldgica de 2022, foram notificados mais de vinte mil casos suspeitos para a doenga. Destes, 159 (2,9%) tinham entre zero e 17 anos.
Entre criangas de zero a 4 anos (0,9% dos casos notificados), houve maior incidéncia de notificagoes entre aquelas da cor negra (n = 23; 54,7%),
com igual distribuicdo entre os sexos. Tanto nas notificagoes brasileiras quanto na literatura, nota-se que, na fase inicial, a crianca pode apresentar
febre alta de inicio stbito, adenomegalia cervical, cefaléia e mialgia. A erupgio cutinea ocorre em estdgios sequenciais, sem polimorfismo
regional — mdculas, pdpulas, vesiculas, pustulas e umbilicacdo, antes da formacio de crostas e descamagio, ao longo de duas a trés semanas. Entre
as manifestacoes graves, incluem-se infecgées bacterianas da pele e tecidos moles, pneumonia e sepse. A doenca ¢, geralmente, autolimitada,
com duracio de 2 a 4 semanas. Conclusio: O conhecimento do quadro clinico e da evolugio da infeccio pelo Monkeypox é fundamental para a
investigacdo de diagnésticos diferenciais de outras doengas comuns na populagio brasileira e para o seguimento do paciente.

Palavras-chave: Monkeypox. Epidemiologia. Variola do macaco. Pediatria.

39 - MONKEYPOX: TRATAMENTO E PREVENCAO NA FAIXA ETARIA PEDIATRICA
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Introdugio: A letalidade da infecgao pelo virus Monkeypox (MPX) é maior em criangas e recém-nascidos. A imunizagio, o isolamento do paciente
infectado e o uso de antivirais podem melhorar o desfecho nesta populagio. Objetivo: Discutir a abordagem profildtica e terapéutica da doenga
causada pelo virus MPX na populagao pedidtrica. Metodologia: Revisio sistemdtica de artigos em lingua inglesa publicados entre 2019 e 2022 nas
bases Pubmed e Scielo, com os seguintes descritores: Monkeypox. Variola do macaco. Pediatria. Prevencio e Controle. Tratamento Farmacolégico.
Resultados: As principais medidas protetoras efetivas contra a doenga, descritas atualmente na literatura, sio aquelas direcionadas as formas de
transmissdo da doenga: o isolamento da pessoa infectada por 21 dias ou até o desaparecimento das crostas, a higiene frequente das maos e o uso
correto de mdscaras. As vacinas aprovadas até o momento nio tém seguranga e eficicia para menores de 18 anos bem estabelecidas. Nao hd
tratamento especifico para MPX, mas alguns antivirais podem ser benéficos para casos graves da doenga em criangas. Dentre eles, Tecovirimat, o
qual inibe a proteina VP37 do virus, impedindo a multiplicacao e disseminacio entre as células, e o Brincidofovir, que inibe a replicagio do virus
bloqueando a sintese de DNA mediada pela polimerase. Conclusdo: Como sdo ainda escassos os reportes cientificos sobre vacinas e medicagoes
seguras para a faixa etdria pedidtrica, é importante a énfase na disseminagio de informacdes sobre as medidas preventivas da transmissio do MPX.

Palavras-chave: Monkeypox. Variola do macaco. Prevencio. Controle.
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40 - INCIDENCIA DE DOENCAS HEMATOLOGICAS EM UM HOSPITAL AMBULATORIO
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INTRODUCAO: As doengas hematoldgicas comprometem as composigoes do sangue, que sio produzidos na medula éssea, tais como as
hemicias, os leucécitos e as plaquetas. Esses transtornos podem gerar desde uma anemia simples até uma leucemia, tanto em adultos como
pediatria. OBJETIVO GERAL: Analisar a prevaléncia de doengas hematoldgicas em pacientes pedidtricos periodo de 2015 a 2019. OBJETIVOS
ESPECIFICOS: Identificar a doenga hematolégica mais frequentes. Estratificar a amostra de estudo segundo o sexo e grupo etdrio. METODOS:
Estudo transversal, quantitativo, nao experimental, periodo de 2015 22019, com 59 pacientes pedidtricos. Com as seguintes varidveis: idade, sexo,
diagnéstico e nimero de consultas. RESULTADOS: A seguir se mostra os resultados, a leucemia linfoide aguda (LLA), com 16,94%.Segundo
a idade, a doenca hemato-oncolégica mais prevalente foi: Em menores de 1 ano: sindrome anémica (57%);1 ano: ptrpura trombocitopenia
idiopdtica (PTI), com 40%;2anos: sindrome anémica (55%);3 anos: eosindfilo (50%);4 anos: LLA, hemofilia e anemia hemolitica, ambos com
33,3%; 5 anos: LLA (60%);6 anos: eosinéfilo (100%);7 anos: LLA (40%);8 anos: linfoma nio Hodgkin (LNH), hemofilia, anemia ferropriva e
leucemia mieloide aguda (LMA), ambos com 25%;10 anos: neutropenia (100%);11 anos: anemia hemolitica, LMA e PT1, ambos com 33,3%;12
anos: trombocitose (100%);13 anos: PTT (100%);15 anos: esferocitose hereditdria (100%);16 anos: eosinofilia (100%);17 anos: hemofilia
(100%);18 anos: linfoma de Hodgkin (100%).Em relacdo ao sexo, o masculino foi o mais afetado (54%); A média de consultas no Consultério
de Hemato-Oncologia foi de 6,9 consultas por paciente. CONCLUSAOQ: Em sintese, apesar de notarmos uma tendéncia a prevaléncia do LLA, é
valido considerar a alternincia entre as faixas etdrias. Assim, identificando 4 doencas que se alteram com o passar das idades. Segunda faixa etdria,
percebe-se uma maior prevaléncia de leucemia linfoide aguda. Em quanto o género, o mais acometido foi o sexo masculino. A média de consultas

foi de 6,9 por paciente.

Palavras-chave: Prevaléncia. Doencas Hematoldgicas. Pacientes Pedidtricos.

41 - SINDROME RESPIRATORIA‘ AGUDA GRAVE PELA COVID-19 EM CRIANCAS E ADOLESCENTES
BRASILEIROS POR ESTRATOS ETARIOS EM 2020 E 2021
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Introdugio: dados sobre a morbimortalidade pela COVID-19 em criangas e adolescentes ainda sio escassos. Objetivo: analisar caracteristicas
sociodemogrificas e clinico-evolutivas de criangas e adolescentes hospitalizados por Sindrome Respiratdria Aguda Grave (SRAG) pela COVID-19
de acordo com faixas etdrias. Métodos: estudo transversal de criancas e adolescentes hospitalizados por SRAG pela COVID-19 registrados
no Sistema de Vigilancia Epidemioldgica da Gripe em 2020 e 2021. Descreveram-se as frequéncias absoluta e relativa. Compararam-se as
caracteristicas sociodemograficas e clinico-evolutivas estratificadas por faixas etdrias pelo teste do Qui-quadrado de Pearson com correcio de
Bonferroni. Significante: p<0,001. Por ser pesquisa com dados de dominio publico que nio identificam os participantes, ndo é necessdrio
aprovagio pelo Comité de Ftica em Pesquisa com Seres Humanos. Resultados: foram incluidos 134.708 criangas e adolescentes. Em ordem
decrescente, as criangas foram mais hospitalizadas (1-4 anos, menores de 1 ano e 5-11 anos) que os adolescentes (15-18 anos e 12-14 anos). As
taxas de hospitalizagio foram menores entre os adolescentes; as criangas de 5-11 anos tenderam a reducio em 2021; os menores de quatro anos
continuaram liderando, com tendéncia a aumento em 2021. Houve predominio do sexo masculino entre criangas e feminino entre adolescentes;
predominio da raca/cor parda; predominio da zona urbana, com aumento proporcional da zona rural entre adolescentes; predominio da regiao
centro-sul (com destaque ao sudeste); maior frequéncia de comorbidade e menor ocorréncia de SRAG-critico entre adolescentes. Os dbitos
predominaram, em ordem decrescente de ocorréncia, nas idades 15-18 anos, 12-14 anos ¢ menores de um ano. Conclusdes: como implicacoes
para a prética clinica e politicas publicas, o estudo representa o universo de criancas e adolescentes brasileiros hospitalizados por SRAG pela
COVID-19 durante a pandemia e sinaliza particularidades no tocante s faixas etdrias que podem ser objeto de mais estudos, contribuindo, assim,
para a ampliacdo dos conhecimentos acerca da morbimortalidade pela COVID-19.

Palavras-chave: Covid-19. Sindrome Respiratéria Aguda Grave. Hospitalizagio.
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42 - USO DO SAL DE COZINHA PARA TRATAMENTO DE GRANULOMA UMBILICAL INFANTIL, UM RELATO
DE CASO
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Autor correspondente: Larissa Gomes Moreira De Souza Madeira. E-mail: larissagmadeira@gmail.com

Introdugio: O granuloma umbilical ¢ a anomalia umbilical neonatal mais comum, sendo caracterizado por um pedinculo réseo, fridvel, de tecido
de granulagao com aparéncia macia e aveludada. Objetivo: O objetivo do relato ¢ sustentar os beneficios do uso de sal de cozinha no tratamento
do granuloma. Descri¢io do caso: Recém-nascido (RN), sexo feminino, ao exame fisico estava ictérica, abdome globoso com coto umbilical
em fase de mumificagdo, com presenca de tecido de granulagio réseo, fridvel com aspecto macio e aveludado. Aventada hipétese de granuloma
umbilical e ictericia. Solicitou-se: hemograma ¢ PCR sem alteracoes, identificou-se que RN era grupo sanguineo O positivo, coombs direto
negativo. Aumento da bilirrubina direta (BD) e indireta (BI). Orientou-se o tratamento em domicilio com sal de cozinha por dois dias, higiene
umbilical e posicionamento da fralda abaixo do umbigo, para evitar contaminagio do coto. A ictericia foi considerada fisiolégica, sem necessidade
de fototerapia. Discussio: O granuloma umbilical, por ser um processo inflamatdrio, pode causar preocupagées para as maes e risco para o bebg,
para a resolucio do quadro podem ser indicados diversos tratamentos, como cauterizagio, excisdo cirtrgica e técnica de ligadura, que apresentam
uma desvantagem, o risco de queimadura local. Uma alternativa ¢ o uso do clobetasol tdpico, entretanto hd risco de atrofia e hipopigmentacio,
absor¢ao sistémica, o tratamento mais simples, barato, eficaz e seguro parece ser a aplicacio do sal de cozinha na lesio. O baixo risco de efeitos
adversos e a auséncia de necessidade de experiéncia técnica proporcionam o tratamento em domicilio, sem muitas despesas. Conclusio: o caso
evidencia que o uso de sal de cozinha para o tratamento do granuloma umbilical é uma estratégia econdmica, eficaz e segura.

Palavras-chave: Granuloma. Umbigo. Recém-Nascido. Pediatria. Sal De Cozinha.

43 - COLESTEATOMA CONGENITO EM ADULTO JOVEM: RELATO DE CASO
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Introdugio: Os colesteatomas sdo massas de crescimento anormal do epitélio escamoso no ouvido médio. O colesteatoma congénito (CC) ¢é
uma colecio de tecido epitelial descamativo e queratinizado, que se apresenta principalmente como uma lesdo peroldcea atrds de uma membrana
timpanica (MT) intacta, na auséncia de historia de perfuragio, otorreia ou procedimento otolégico pregresso. O objetivo do trabalho foi relatar
um caso de colesteatoma congénito com diagnéstico tardio. Descri¢ao do caso: XL, Feminino, 23 anos, com histérico de multiplos atendimentos
durante a infincia por hipoacusia, tratada como otite média serosa, persisténcia do quadro e novo atendimento aos 23 anos, em que apresentou
hipoacusia de cardter progressivo, plenitude auricular intermitente e zumbidos. A otoscopia: abaulamento da membrana timpAnica 4 esquerda, 2
tomografia computadorizada (TC): sinais de otite média crénica e a audiometria tonal limiar do ouvido esquerdo demonstrou uma perda auditiva
mista de grau leve. Paciente foi orientada sobre a necessidade de uma timpanomastoidectomia de cavidade fechada, a qual a reconstrugio foi feita
com enxertos. O colesteatoma congénito foi confirmado apés o procedimento com o laudo do anatomopatoldgico da lesao. Discussao: O caso
descrito mostra o impacto social importante pela perda auditiva, demonstrando a importincia do diagndstico correto precocemente. A idade
média descrita pela literatura para o diagndstico ¢ de 5 anos de idade, e para que isso seja possivel, é necessdrio que o profissional que realiza o
atendimento esteja atento aos sinais, que muitas vezes sao sutis, que sugerem a investigagio. Conclusio: Cabe aos médicos assistentes da populagao
infantil, especialmente os pediatras, otorrinolaringologistas, neurologistas e neurocirurgioes, a devida atencio aos sinais que levantam a suspei¢ao
do CC e consequente diagndstico precoce. A descri¢io do relato acima foi um exemplo de manifestagio incomum da doenga, oligossintomdtica
¢ fora da faixa etdria mais comum para o diagndstico.
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44 - ESCORBUTO SECUNDARIO A SELETIVIDADE ALIMENTAR
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INTRODUCAO: O escorbuto decorre da deficiéncia de vitamina C e foi descrito no perfodo das grandes navegagoes. Embora atualmente seja
uma condi¢ao incomum, considerando a alta disponibilidade do nutriente em frutas, verduras e conservantes, ainda é possivel nos depararmos
com essa condicao clinica. DESCRICAO DO CASO: Menino, dez anos, admitido por dor incapacitante na coluna lombar e membros inferiores
associada a inapeténcia e emagrecimento (7kg), sintomas presentes hd quatro meses, com piora nos tltimos vinte dias. Negava febre. Ao exame,
identificados sobrepeso, palidez, hipertrofia gengival, pdpulas purpuricas perifoliculares em membros e dor intensa & mobilizacao. Propedéutica
identificou anemia microcitica e hipocromica, leucopenia, reticulocitose, ferropenia, e hipovitaminoses D e de B12 — dosagem de vitamina C
nio disponivel. Didrio alimentar: refeicoes compostas exclusivamente por arroz e feijao. Devido a elevada suspeita clinica de escorbuto e baixa
probabilidade de efeito colateral grave, iniciado tratamento com dcido ascorbico (400 mg/dia) e reposicio de multivitaminico. Apds cerca de
trés dias de tratamento, o paciente evoluiu com expressiva melhora da mobilidade e dores musculares, com redugao progressiva das lesoes de
pele e gengivas. DISCUSSAO: O 4cido ascérbico ¢ fundamental para a sintese de coldgeno - necessirio para formagio de ossos, tendées, vasos
sanguineos, além da absor¢io de ferro pelo organismo. Sua deficiéncia gera uma gama de sintomas sistémicos, como os apresentados pelo paciente.
Destaca-se a importancia de investigar a rotina alimentar para o diagndstico dessa e de outras doengas carenciais; apesar do sobrepeso, o paciente
estava desnutrido. CONCLUSAO: Aventar escorbuto como primeira hipétese diagnéstica pode ser dificil na pratica didria atual, o que pode levar
ao atraso diagndstico e elevados gastos em propedéutica. As doencas carenciais devem ser lembradas principalmente em criangas com transtorno
do espectro autista e distirbios do neurodesenvolvimento, sendo o didrio alimentar parte indispensdvel da anamnese.

Palavras-chave: Escorbuto. Vitamina C. Doenca Carencial. Crianca.

45 - DOENCA DE KAWASAKI EM PACIENTE DE 3 MESES: RELATO DE CASO CLINICO
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Introdugio: A doenca de Kawasaki (DK) ¢ uma das vasculites mais comuns da infincia, multissistémica e de etiologia desconhecida. Acomete vasos
de médio calibre com predilecio pelas artérias corondrias e pode gerar complicacoes cardiovasculares. Descricio do caso: Paciente AV, 3 meses,
natural de Itatina, iniciou quadro de febre dia 24/08/22, sem outras queixas. Levado ao hospital pela familia, recebeu medicagao sintomdtica e
retorno para casa. Dia 25/08 retornou com persisténcia do quadro, sendo solicitado EAS simples sob suspeita de pielonefrite. O exame mostrou
aumento discreto da flora bacteriana, sendo prescrita Cefalexina para uso domiciliar. Retornou dia 28/08 com persisténcia da febre e rash cutineo,
sendo substituido antibidtico sob suspeita de farmacodermia. Dia 29/08 compareceu novamente ao hospital, com o mesmo quadro, ocorrendo
internagdo. Exames solicitados durante internagao sem alteragoes. Dia 02/09 foi encaminhado ao hospital em Nova Lima, devido a persisténcia
da febre e rash cutineo, evoluindo com edema de maos e pés e aumento da regido submandibular, questionado DK, farmacodermia e pielonefrite.
No local, dia 03/08, foi solicitado ecocardiograma que demonstrou dilatagio coronariana bilateral e derrame pericdrdico leve, confirmando DK.
Iniciou uso de imunoglobulina 2g/kg e AAS 100mg, evoluindo com a suspensio dos sintomas e da imunoglobulina no dia 05/09. Recebeu alta
no dia 07/09 com melhora do quadro, orientagio para retorno com pediatra para acompanhamento da fungio cardiaca com ecocardiograma e
em uso de AAS conforme prescrigao. Discussio: O diagndstico de DK foi confirmado seguindo os critérios de Tomisaku Kawasaki: presenca de
febre por mais de 5 dias, excluindo outras causas, mais conjuntivite bilateral, edema de maos e pés, rash cutdneo polimorfico e linfadenopatia
submandibular. Conclusées: A DK deve ser questionada como hipétese para quadros de febre arrastada, visto que o diagndstico e tratamento
precoces previnem complicagoes cardiovasculares.
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46 - VASCULITE EM ESCOLAR COM RETOCOLITE ULCERATIVA - UM RELATO DE CASO
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INTRODUCAO: A Retocolite Ulcerativa (RCU) pode apresentar manifestagoes extraintestinais graves, como a vasculite necrotizante — associagio
ainda pouco explorada na literatura atual. A resolu¢io completa da necrose sem alteracoes cicatriciais nao é esperada na histéria natural da
doenga, sendo uma apresentagio atipica de uma manifestagio rara da RCU. DESCRICAO: Escolar de nove anos, portador de RCU e Colangite
Esclerosante Primdria. Apds oito dias de inicio da terapia com Mesalazina, evolui agudamente com vasculites necrotizantes em extremidade de
nariz, regido zigomdtica da face bilateralmente, com posterior envolvimento de terceiro e quarto quiroddctilos esquerdos. Apds tratamento com
heparina venosa e metilprednisolona, seguida de dexametasona, apresentou regressao expressiva da necrose. Cinquenta e seis dias apés inicio
do tratamento da vasculite, o paciente apresenta-se em consulta de acompanhamento com regressdo total na necrose, sem sequelas cicatriciais.
DISCUSSAO: A RCU é uma doenga inflamatéria intestinal imunomediada que pode apresentar manifestagées extraintestinais em cerca de
6 a 23% dos pacientes pedidtricos. A associagio com vasculites necrotizantes ¢ descrita na literatura atual, ainda que escassa. A ocorréncia de
vasculites necrotizantes envolve risco de autoamputagao, principalmente em criangas menores de dez anos. O tratamento imediato é essencial
na determinagio do progndstico do paciente, sendo uma emergéncia relevante na pediatria. No entanto, a evolugio da doenga com resolugio
completa da necrose (caso do presente relato) sem sequelas cicatriciais nao é esperada mesmo com o tratamento adequado. CONCLUSAO: As
vasculites necrotizantes sao condi¢oes graves que exigem tratamento imediato para evitar desfechos como lesdes cicatriciais ou autoamputagao;
ainda assim, a regressio completa da lesio necrdtica é rara e pouco descrita. A associagio de vasculites necrotizantes com RCU ¢ descrita na
literatura, apesar de o escopo de tal correlagio ser limitado e pouco explorado. Neste relato, descrevemos uma evolugio atipica de vasculite
necrotizante em um paciente portador de RCU.

Palavras-chave: Retocolite Ulcerativa. Vasculite. Reumatologia.
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Introdugio: A decisiao de mies e familias pelo aleitamento materno fundamenta-se, em grande parte, na capacidade das equipes da assisténcia
perinatal para implementar praticas clinicas nutricionais recomendadas desde o periodo neonatal imediato. Objetivos: Disponibilizar material
diddtico para capacitagio de equipes da assisténcia perinatal em habilidades bésicas de comunicagio no apoio as mées e familias no processo da
amamentacio, fundamentadas na Estratégia Global para Alimentacio de Lactentes e Criangas na Primeira Infincia e Iniciativa Hospital Amigo
da Crianga-THAG, sistematizadas pela OMS-UNICEE Metodologia: Apés a leitura do material na lingua inglesa e alinhamento conceitual das
recomendagées atualizadas dos 10 passos para o sucesso da amamentacio, foi desenvolvido material diddtico, com foco na comunicagio dos
profissionais de satide para orientagio as maes e familias. A validacio qualitativa do material foi desenvolvida durante apresentagoes tedrico-
praticas do curso sobre as boas praticas da IHAC, oferecido pelo Comité de Aleitamento Materno. Resultados: foram produzidas por alunos da
graduagio em medicina e supervisionados por professora orientadora, 21 aulas, no formato power point, distribuidas em médulos, conforme
diretriz do documento original: 1) “O comego”; 2) “Nogoes bésicas do aleitamento materno” e 3) “Apoio 2 amamentacio”. O curso de capacitagio
dos profissionais da atencao perinatal resultou das parcerias: projeto de extensao IHAC, Comité de Aleitamento Materno e Liga de Neonatologia
e Aleitamento Materno. Conclusdo: O acesso ao material atualizado pela OMS e veiculado no nivel global, é uma estratégia recomendada pela

IHAC.

Palavras-chave: Aleitamento Materno. Educacio Em Satde.
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48 - PROMOCAO DE SAUDE EM ESCOLA PUBLICA NA TEMATICA DAS DROGAS LICITAS E ILICITAS

Matheus Torres De Souza Cardoso' 0000-0002-1271-4794, Laura Lisboa Oliveira Vieira' 0000-0002-4221-3720, Marina De Castro Ramos
Magalhaes', Silvio Cesar Zeppone'

"Universidade Federal De Minas Gerais
Autor correspondente: Matheus Torres De Souza Cardoso. E-mail: mtorresscardoso@gmail.com

Introdugio: Diante da necessidade de agoes de promogio de satde que se impée pela complexidade dos problemas que caracterizam a realidade
em que predominam as doencas ndo transmissiveis, a violéncia e as novas endemias. Objetivo: Realizar uma acio buscando a promogao da satde
em uma escola de ensino fundamental a respeito das drogas licitas e ilicitas Metodologia: Participaram do evento 60 alunos do 6° a0 9° ano do
ensino fundamental. Dividiu-se em duas etapas na acdo e em metodologias diferentes. No primeiro momento foi realizada uma roda de conversa
fora da sala de aula, no pdtio da escola com perguntas chaves: Cite os tipos de drogas que vocé conhece. Quais os efeitos das bebidas alcodlicas
no organismo? Quais os efeitos do cigarro no organismo? Logo em seguida perguntas rdpidas de “verdadeiro ou falso” na temdtica das drogas. Na
segunda etapa foi realizada uma palestra em auditério sobre drogas. Resultados: Os alunos ficaram muito mais interessados na roda de conversa
e com grande participagio dos alunos e concentrados nos palestrantes com as perguntas e os objetivos e sem dispersio. O segundo momento foi
0 oposto, os alunos dispersaram-se mais, tiveram menor interesse ¢ concentragao. Apareceram respostas de drogas ilicitas: maconha, cocaina e
crack, bastante citadas e outras em menor frequéncia como ectasy e metanfetamina. Drogas licitas foram bem menos citadas como tabaco, 4lcool
e remédios. Essa promocio da satde realizada em uma Escola Piblica foi de grande importincia para prevengio de futuros problemas de satde
nos alunos. Conclusao: A dindmica mesa redonda ¢ muito mais eficiente do que a metodologia tradicional de sala de aula para temas com drogas
para publico da faixa etdria de alunos de ensino fundamental.

Palavras-chave: Promogiao Da Satide. Drogas. Criancas E Adolescente.

49 - DIAGNOSTICO DETOXOCARIASE EM CRIANCA DE 3 ANOS, APOS APRESENTAR ANEMIA E EOSINOFILIA
GRAVES: RELATO DE CASO

Isabela Albano Lage' 0000-0002-3150-3394, Caroline Caldeira Hosken' 0000-0001-7618-262X, Jdlia Amaral Coimbra' 0000-0002-5942-
8605, Julio César Miranda Santos' 0000-0003-1690-6838, Lara Barbosa Santos' 0000-0001-9142-2628, Salvador Henrique Ceolin', Antdnio
Fernando Bolina Batista Filho!, Tarcisio Silva Borborema'

"Hospital Metropolitano Odilon Behrens
Autor Correspondente: Isabela Albano Lage. E-mail: isabelalage@live.com

Resumo: Introdugdo: A toxocarfase ¢ uma parasitose, causada pela ingestio da larva ou de ovos do Toxocara sp., mais comumente encontrado
em filhotes de cies e gatos, e em solos infectados. Descri¢ao do caso: Trata-se de B.ES, 3 anos, 18Kg, natural de Carlos Chagas — Minas Gerais
(MG), em acompanhamento com hematologista, em Belo Horizonte — MG, apés diagndstico de anemia refratdria ao tratamento com sulfato
ferroso oral. Durante a propedéutica de investigagio da anemia, apresentou pesquisa de sangue oculto nas fezes positiva, sendo encaminhado
para o ambulatério de gastroenterologia deste servico. Relato de sintomas gripais, geofagia, edema de membros inferiores e de face. Descartada
infeccio por COVID-19 e sindrome nefrdtica apés revisao laboratorial. Observada palidez cutineo mucosa, edema bipalpebral e em membros
inferiores, taquicardia, sopro sistolico panfocal, hepatoesplenomegalia, desconforto abdominal didrio, hipoalbuminemia, hiperglobulinemia
IgE, hemoglobina 5,5mg/dL e contagem de eosinéfilos superiores a 5mil. Indicada hemotransfusio e iniciado empiricamente tratamento com
Albendazol. Devido a questdes religiosas, feito tratamento com Sulfato ferroso endovenoso. Sorologia confirmou a hipdtese de Toxocariase,
descartada possibilidades de esquistossomose e outras parasitoses apés exames. Discussdo: A forma de transmissio favorece sua ocorréncia
em criangas pré-escolares e escolares que ainda nio desenvolveram medidas de higiene e autocuidado e se expoe a ambientes potencialmente
contaminados A infec¢do pode ocorrer na forma assintomdtica, larva migrans visceral (LMV), larva migrans ocular, dados de literatura dividem
ainda na forma neuronal e oculta. O tratamento ¢ feito com Albendazol 400mg duas vezes ao dia por 5 a 7 dias. A resposta ao tratamento é
observada pela redugio da eosinofilia. Conclusio: O pediatra deve conhecer a condigio clinica e correlaciond-la com a epidemiologia para
diagnéstico. Repercussoes sistémicas sio potencialmente graves e devem ser tratadas de forma integral. Medidas de prevengdo, como saneamento
bésico e campanhas de conscientizagio siao necessérias.

Palavras-chave: Anemia. Eosinofilia Grave. Crianca. Parasitose. Toxocarfase.
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50 - RELATO DE CASO: BACILLUS CIRCULANS EM DVP

Larissa Alvim Mendes' 0000-0002-5819-2370, Bruna Megale Giovane', Bruna Berbet Pechara', Débora Nagem Machado', Elisa Rocha Couto,
Larissa Faria De Alcintara', Luziene Barbosa De Sousa', Tiago Pires Heringer', Alex Nagem Machado', Cristiano Eudes Pires'

"Hospital César Leite
Autor Correspondente: Larissa Alvim Mendes. E-mail: mendes_lala@hotmail.com

A.D.O.S, 9 meses ¢ 9 dias, nascido termo, idade gestacional 38 semanas e 3 dias, nasceu bem, no necessitou de manobras de reanimacio, apgar
7/9, mas evoluiu com espasmos, hiperreflexia e queda de saturacio, sendo encaminhado para Unidade Neonatal Intensiva para monitorizagao e
suporte ventilatério. Historia materna: sorologias VDRL 1:32 e 1:16 a admissdo — relato de tratamento adequado. Anti HIV e HbsAg negativos,
imune a toxoplasmose e a rubéola, nio realizado citomegalovirus. Mae sabidamente epilética, faz uso continuo de Lamotrigina e Levitiracetam.
Nega uso de substancias licitas e ilicitas. Crianca apresentava aumento do perimetro encefdlico acima do percentil 95, feito ultrassonografia
transfontanela sendo diagnosticada md formagio congénita, hidrocefalia e apresentou episédios de crise convulsiva. Foi colocado derivacio
ventriculo peritoneal (DVP). Apés evoluiu com redugio da aceitagio da dieta, febre e foi feito triagem infecciosa. Apresentou leucocitose, aumento
da proteina C reativa; em liquor identificado Bacillus circulans, resistente a Clindamicina. Foi iniciado terapia endovenosa com Vancomicina e
Meropenem. O paciente apresentou melhora clinica e laboratorial com antibioticoterapia realizada em torno de oitenta dias. Bacullus circulans é
uma bactéria Gram positiva, possui forma de bastonetes, ¢ encontrado em solo, esgoto, alimentos e bile infantil. Além disso, ¢ isolada em intestino
de abelhas. Na literatura sao encontrados poucos casos com esse patégeno oportunista em pacientes imunocomprometidos. Hé 2 casos abordando
e descrevendo casos de infecgao por Bacillus circulans em DVP. Porém infecgoes diferentes foram relatadas como abscessos, infecgoes de ferida
e meningite. Assim, se faz necessdrio novos estudos a fim de corroborar com melhor entendimento e tratamento dos pacientes que porventura
apresentam essa patogénese.

Palavras-chave: Infec¢ao. Liquido. Cerebroespinhal. Bacillus Circulans.

51 - RELATO DE CASO: INTOLERANCIA A LACTOSE COM MANIFESTACAO CLINICA DE CONSTIPACAO
INTESTINAL.

Maria Carolina Feres De Lima Rocha Gomes', Alice Dos Santos Ferreira! 0000-0002-4192-4598, Ana Laura Martins Oliveira' 0000-0002-6370-
8116, Ana Carolina Esteves Tozzi' 0000-0002-4793-3073, Ayalla Isadora Santos Gandra', Rogé Pacheco Dos Santos' 0000-0003-2358-3547

'Fame — Barbacena
Autor correspondente: Alice Dos Santos Ferreira. E-mail: alice_dsf@hotmail.com

Introdugio: Intolerancia a lactose é a incapacidade de digerir a lactose, em virtude de deficiéncia ou auséncia da producio da enzima lactase. Essa
m4 absor¢ao pode desencadear manifestagoes clinicas gastrointestinais secunddrias, somadas ou nio a outros fatores. Descrigio do caso: M.E.S.C,
4 anos, sexo feminino, apresentando quadro de anorexia, dor para evacuar e incontinéncia fecal, hd 3 meses. Nega medicacoes de uso continuo.
Afirma histérico de duas hemotransfusoes devido cirurgia de perfuracio do ileo em razio de parto prematuro. Ao exame fisico, foram observados
massa palpdvel em regido de fossa iliaca esquerda e distensio gasosa difusa. O exame ultrassonografico evidenciou distensao do reto por contetddo
fecaloide, além de distensao gasosa difusa de algas célicas. Iniciou o uso de polietilenoglicol 4000UI sem eletrélitos, dose de desimpactagao 1mg/
kg/dia e dose de 0,5mg/kg/dia para manutengio. Apds 2 meses de tratamento, paciente retorna com persisténcia do quadro de incontinéncia
fecal, ao teste oral de tolerincia a lactose apresentou ser intolerante, sendo indicada dieta restritiva a alimentos derivados do leite e reducio do
laxativo. Retornando no més consequente com melhoras dos sintomas. Discussdo: A lactose ¢ fermentada gerando a formacao de gases, quando
nao absorvida ocorre um aumento do peristaltismo, provocando dor abdominal e diarreia como principais sintomas. A flora bacteriana age sobre
os carboidratos gerando consequente eructagio, borborigmo e flatuléncia. Existem trés tipos de intolerincia: a relacionada a deficiéncia congénita
da enzima; a hipolactasia primdria, onde ocorre redugio progressiva da produgio da lactase e; a hipolactasia secunddria, como consequéncia de
outras condices clinicas. O diagnéstico diferencial é imprescindivel frente a persisténcia dos sintomas. Conclusio: O caso relatado traz a tona
discussao a respeito da intolerdncia a lactose e sua repercussio sintomatoldgica. O correto diagndstico é de suma importancia tanto para resolugao
¢/ou alivio dos sintomas do paciente.

Palavras-chave: Intolerancia. Lactose. Constipagao. Manifestagoes. Sintomas.
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52 - ORIENTACOES E MEDIDAS PREVENTIVAS A SEREM REALIZADAS EM UM CASO CLINICO DE PACIENTE
PORTADOR DE BEXIGA NEUROGENICA SECUNDARIA A MIELOMENINGOCELE

Amanda Torres Talim' 0000-0002-7546-8631, Alicy Veronica Alves Barbosa' 0000-0001-5160-0688, Carolina Cassiano Do Rosdrio' 0000-0002-
5031-2876, Caroline Martins De Freitas' 0000-0001-6835-1059, Guilherme Brangioni Janudrio' 0000-0002-5160-6403, Luiza Magalhies
Avelar' 0000-0003-4504-5109, Marcella Brito Pinheiro Oliveira Neto' 0000-0002-8226-9040, Vitéria Sturzeneker Porto! 0000-0002-5811-
7194, Débora Da Cruz Cerqueira' 0000-0003-2170-4202

!Centro Universitdrio De Belo Horizonte - Unibh
Autor Correspondente: Guilherme Brangioni Janudrio. E-mail: guilhermebrangioni@gmail.com

Introdugao: Criangas com mielomeningocele (MMC) podem apresentar como repercussio um distirbio neuromuscular denominado bexiga
neurogénica (BN). O diagnéstico precoce da BN em portadores de MMC ¢ fundamental para evitarmos Doenga Renal Crénica. Descrigio do
Caso: Paciente masculino, a termo, com diagndstico intratitero de MMC e com corre¢io de mielomeningocele com 15 dias de vida. Com 9
meses iniciou episédios de ITU e foi avaliado com exames de imagem que evidenciaram bexiga neurogénica a qual foi tratada com medicamentos
(anti colinérgico) e controle do esvaziamento vesical. Paciente evoluiu com melhora das infec¢oes, adequado volume vesical e auséncia de residuo
urindrio. Discussio: Foi observado a importincia de consultas pré concepcionais a fim de iniciar a suplementagio de dcido félico e em casos de
portadores de MMC, o acompanhamento com nefrologista pediatra desde o diagndstico, uma vez que o acometimento do sistema urina769;rio
€769; uma complicacio comum. Conclusio: Achados urodinimicos alterados em pacientes pedidtricos portadores de MMC sio preditivos de
deterioragdo renal em adultos e o tempo de atraso no tratamento ¢ diretamente proporcional 2 gravidade da nefropatia. Dessa forma, o caso
relatado tem por finalidade contribuir na preven¢io de malformagoes congénitas do tubo neural e prevengio de doenga renal crénica, além de
possibilitar melhora na qualidade de vida dos pacientes.

Palavras-chave: Mielomeningocele. Bexiga Urinaria Neurogénica. Acido Félico.

53 - A MUSICOTERAPIA NO PLANO TERAPEUTICO DE CRIANCAS COM TRANSTORNO DO ESPECTRO
AUTISTA: UMA REVISAO DE LITERATURA

Maria Eduarda Souza Shimizu' 0000-0002-8704-2806, Yasmim Magalhies Soares' 0000-0001-9930-4466, Rodrigo Assis Coutinho' 0000-0002-
0358-0763, Julia De Carvalho Albino! 0000-0003-4516-9419, Roberta Machado Vasconcelos Mesquita' 0000-0001-6813-5815, Isabella Fornari
Silva' 0000-0001-5219-364X, Victéria Caroline Silva Carvalho! 0000-0001-5951-4477, Flavia Linhares Martins' 0000-0002-6273-5032, Larisse
Junqueira Mendes De Carvalho? 0000-0001-8452-874X, Tamiris Wellen Da Silva Prado?

'Pontificia Universidade Catélica De Minas Gerais Campus Pocos De Caldas
?Associagio Dos Deficientes Fisicos De Pogos De Caldas — Adefip
Autor Correspondente: Fldvia Linhares Martins. E-mail: flavialmm@yahoo.com.br

O trabalho foi realizado com o intuito de identificar os efeitos da terapia musical em criangas com transtorno do espectro autista (TEA). Para
tal, foi realizada uma revisio sistemdtica da literatura, através de busca nas bases de dados PubMed, SciELO e CAPES, incluindo estudos entre
2010 até 2022. Os termos utilizados foram “Autistic disorder” e “Music therapy” baseado na andlise de MeSh; e “Musicoterapia” e “Transtorno
autistico” compreendendo MeSh e DeCs terms. Foram identificados 36 artigos (9 revisées sistemdticas, dois editoriais, 19 ensaios clinicos,
uma série de casos, quatro relatos de caso ¢ um comentdrio de especialista). Apds a leitura do titulo e resumo, 14 estudos foram incluidos,
considerando os critérios criancas com diagnéstico de TEA, interven¢do musical e o desfecho que evidenciasse os efeitos da terapia musical no
tratamento. Dentre os resultados encontrados, em sua grande maioria, os artigos apontaram a relagio positiva entre a musicoterapia e a promogao
de habilidade sociais — sendo a redugio de comportamentos estereotipados, aumento do vocabuldrio e melhora do contato visual os principais
beneficios relatados. Outra vantagem importante evidenciada foi a motivagio em participar de atividades que envolviam musica, fazendo com que
as criangas com o transtorno se envolvessem mais nas terapias. Todavia, em um dos estudos, apesar da maior parte das criangas ter respondido de
forma positiva A terapia musical, algumas criangas ficaram incomodadas com os sons e vibragées. Em dois outros estudos analisados, a intervengao
musical nao apontou melhorias significativas no tratamento. Assim, observou-se que a indicagao da musicoterapia deve ser individualizada. Ela
pode contribuir de forma positiva na mudanga de comportamento e comunicagio da maioria das criancas com TEA, e, assim, romper padrées de
isolamento, estimulando e melhorando a comunicacio verbal e nio verbal.

Palavras-chave: Transtorno Do Espectro Autista. Musicoterapia.
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54 - PERSPECTIVAS DO USO DO CANABIDIOL NO TRATAMENTO DO TRANSTORNO DO ESPECTRO
AUTISTA: UMA REVISAO SISTEMATICA

Laura Frinhani Valadio', Maria Eduarda Cunha Bernardes' 0000-0002-0586-0427, Maria Clara Vilaga Santos', Anna Marques Russo Maroca',
Lara Maria Sabino Galvao!, Jodo Vitor Frinhani Valadao? Susana Satuf Rezende Lelis®

!Centro Universitirio de Belo Horizonte

2Centro Universitdrio Presidente Trancredo Neves

*Univversidade Federal de Minas Gerais, Hospital Infantil Joio Paulo II - Fhemig

Autor Correspondente: Maria Eduarda Cunha Bernardes. E-mail: mecbernardes@gmail.com

INTRODUCAO: O transtorno do Espectro Autista (TEA) ¢ definido como um transtorno de desenvolvimento, tendo como sintomas principais
os déficits de habilidades comunicativas verbais e nao-verbais, déficits de habilidades sociais e comportamentos repetitivos e estereotipados. Assim,
pesquisas recentes aumentam o nimero de evidéncias voltadas para a possibilidade de tratamento do TEA com o uso do Canabidiol, sendo
considerado uma opgio segura ¢ efetiva no que concerne ao alivio dos sintomas mais presentes no transtorno, como depressio, inquietagao,
estereotipias, agressividade e convulsées. OBJETIVO: Verificar a relagao existente entre o uso do Canabidiol e o tratamento do TEA, e quais
as implicacoes dessa associagio. METODOLOGIA: A atual pesquisa se referencia nos parimetros das revisdes de literatura descritivas e de
abordagem qualitativa. RESULTADOS: As evidéncias apontam para uma relagio positiva, em que é possivel compreender o uso do Canabidiol
como um aliado no tratamento do TEA em diferentes instancias. O Canabidiol apresentou bons resultados associados ao alivio de sintomas, assim
como no que diz respeito aos sistemas de excitagio e inibigio cerebrais. CONCLUSAO: Mesmo com os estudos apontando para um resultado
favordvel a respeito do uso do Canabidiol, as evidéncias encontradas ainda sio poucas e ndo mostram significativos resultados a longo prazo.
Com isso, a atual pesquisa pretende servir como base para que novos estudos sejam desenvolvidos, visto que ainda hd muito o que compreender.

Palavras-chave: Canabidiol. Tea. Vantagens. Desvantagens. Implicacoes.

56 - AMAMENTACAO NO CONTROLE DA DOR DE RECEM-NASCIDOS SAUDAVEIS DURANTE A VACINACAO
CONTRA HEPATITE B AO NASCIMENTO: ESTUDO QUASE EXPERIMENTAL

Rayssa Resende Silva', Thamires Scarabelle!, Luana Fitima Alvarenga Silveira’, Ana Maria Marques De Jesus?, Rayanne Marques Costa Alberice?,
Daniele Castro Mendes Vimieiro', Thamiris Lucchesi?, Juliana De Oliveira Marcatto' 0000-0002-6870-8414

"Universidade Federal De Minas Gerais
*Hospital Sofia Feldman

Autor Correspondente: Juliana De Oliveira Marcatto. - E-mail: julianaoliveiramarcatto@gmail.com

Introdugio: O aleitamento materno ¢ um método recomendado durante procedimentos dolorosos. Nas primeiras horas de vida, um padrao
de sucgdo nio estabelecido e um menor volume de leite, podem comprometer a efetividade da medida. Objetivo: Verificar a influéncia da
amamentagio no controle da dor de recém-nascidos sauddveis durante a vacinagio contra hepatite B nas primeiras 48 horas de vida. Método:
Trata-se de um estudo quase experimental, realizado em uma maternidade publica filantrépica de Belo Horizonte. Os recém-nascidos foram
distribuidos em grupo intervengio (aleitamento materno) e grupo controle (contencio facilitada). A escala de avaliagio da dor Neonatal Facial
Coding System — NFCS, compée uma das varidveis de andlise, juntamente com os parAmetros fisiolégicos frequéncia cardfaca e saturagio de
oxigénio, avaliados em trés momentos distintos (antes, durante e depois da vacinagio). Resultados: No estudo piloto foram analisados dados de
118 recém-nascidos, sendo 27 (22,9%) submetidos a amamentacio e 91 (77,1%) & contengio facilitada. A maioria dos pacientes era do sexo
masculino (52,54%; n = 62), tinham entre 24 e 48 horas de vida (75,4%; n = 89), com mediana de idade gestacional de 39 semanas e 96,6% (n =
114) nio demandaram reanimagao em sala de parto. As médias da NFCS foram maiores no grupo submetido 4 contengio facilitada, que no grupo
amamentado (p < 0,001) durante e apds a vacinagio. Recém-nascidos amamentados durante o procedimento apresentaram redugiao de 35% no
risco de apresentar dor apds o procedimento. O tempo de choro e a frequéncia cardiaca nao variou entre os grupos. A saturagio de oxigénio foi
maior no grupo controle durante (p < 0,007) e apds o procedimento (p < 0,028). Conclusio: Apés o estudo piloto foi realizado alinhamento da
metodologia e organizada estratégia para inclusio de pacientes no grupo amamentagio.

Palavras-chave: Recém-Nascido. Dor. Aleitamento Materno. Vacinagio.
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57 - CONSULTA PRE-NATAL EM MEDICINA FETAL: IMPORTANCIA DO ATENDIMENTO INTERDISCIPLINAR
PARA GARANTIA DO CUIDADO INTEGRAL

Angélica Silva Saraiva Teixeira', Cézar Anténio Abreu De Souza', Hana Cristina Moreira Vespermann', Gabriel Costa Osanan', Juliana De
Oliveira Marcatto® 0000-0002-6870-8414

"Hospital das Clinicas da UFMG
?Escola De Enfermagem da UFMG

Autor Correspondente: Juliana De Oliveira Marcatto. E-mail: julianaoliveiramarcatto@gmail.com

INTRODUCAO: O pré-natal em medicina Fetal envolve discussoes complexas que, quando realizadas por uma equipe interdisciplinar, pode
contribuir para promogio do cuidado integral, especialmente quando a condigio fetal é ameagadora 4 continuidade da a vida. DESCRICAO:
O atendimento conjunto por equipe interdisciplinar composta por médicos (obstetra, pediatra e geneticista), enfermeiro e psicélogo, tem por
objetivo além de promover esclarecimentos técnicos acerca das condicdes fetais, iniciar o desenvolvimento do plano de cuidados baseado nas
melhores préticas, em consonancia com os desejos e valores da familia. Esse planejamento deve promover um alinhamento das condutas durante
o pré-natal, parto e pés-parto, incluindo o monitoramento do luto a depender do desfecho. DISCUSSAQ: O achado de malformagio fetal grave
gera grande angustia as familias. A equipe que atende o pré-natal precisa praticar uma comunicagio empdtica, escuta ativa e somar saberes diversos
para acolher devidamente os muitos sofrimentos envolvidos (fisico, emocional, sociofamiliar e espiritual) A consulta interdisciplinar ¢ um espago
importante de construgao da histéria singular de uma gravidez e um parto onde as circunstancias de adoecimento fetal impéem a necessidade
de compreender as diversas dimensées de sofrimento para melhor intervir. CONCLUSAO: O atendimento interdisciplinar r é essencial frente
a complexidade das necessidades dos bebés e suas familias. O cuidado precisa ser consistente, compassivo e capaz de oferecer recursos para o
enfrentamento dos desafios da gestaciao complicada pelo achado de malformacoes ameacadoras da vida. O espago da consulta multidisciplinar
¢ uma oportunidade de alinhamento de expectativas, antecipacio de decisoes em diversos cendrios e elaboragio de um plano de cuidados
consonante com os objetivos tragados.

Palavras-chave: Assisténcia Perinatal. Cuidados Paliativos. Morte Fetal.

58 - FATORES PREDITIVOS DE MORBIMORTALIDADE ASSOCIADA A SANGRAMENTO DE VARIZES DE
ESOFAGO EM CRIANCAS E ADOLESCENTES COM HIPERTENSAO PORTA
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Introdugio: O sangramento de varizes de esdfago é a maior causa de morbimortalidade entre adultos com doenca hepdtica cronica. A
morbimortalidade devido ao sangramento estd relacionada as complicacoes secunddrias como ascite e encefalopatia hepdtica. Objetivo: descrever
a morbimortalidade decorrentes dos episédios de hemorragia digestiva alta (HDA) nos pacientes pedidtricos com hipertensdo porta e identificar os
preditores das principais complicagées, comparando cirréticos e pacientes com OEHVP (obstrugio extra-hepética da veia porta). Métodos: estudo
retrospectivo incluindo criancas e adolescentes com hipertensao porta cirréticos ou com OEHVP, que apresentaram HDA no periodo de 1990 a
2021. Foram avaliadas as complica¢oes durante a internacio e a mortalidade em seis semanas de todos os episédios de HDA. Para a determinacio
dos fatores preditivos de complicagoes foi realizada andlise multivariada por regressao logistica, sendo considerado significativo p<0,05. Resultados:
incluidos 86 pacientes que apresentaram 174 episédios de HDA. A mediana de idade foi de 5,0 anos. 51,2% dos pacientes tinham OEHVP e
48,8% eram cirréticos. A cirrose foi fator preditivo de ocorréncia de qualquer complicacio. Necessidade de hemotransfusio foi preditivo de pelo
menos uma complicagio (OR 5,8), ascite (OR 7,2) e infecgoes (OR 3,8) no grupo geral e de pelo menos uma complicagio (OR 11,3) e ascite
(OR 5,8) nos pacientes cirréticos. Necessidade de expansio foi preditiva de pelo menos uma complicagio (OR 4,6) e de infec¢bes (OR 3,9) no
grupo geral, além de ser preditivo de infeccao nos cirréticos (OR 5,4). Nao houve nenhuma morte decorrente de HDA nas seis semanas pés-
sangramento. Conclusio: o estudo comprova a relevincia das complicagoes apds os episédios de HDA em pacientes pedidtricos com hipertensao
porta, especialmente nos cirréticos. A necessidade de hemotransfusio e de expansio na admissio evidencia instabilidade hemodinimica com
maior risco de hipotensio tecidual, e pode predizer as complicagoes secunddrias 8 HDA em pacientes com hipertensio porta.

Palavras-chave: Hipertensao Porta. Hemorragia Digestiva.
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59 - IMPORTANCIA DA AVALIACAO CARDIOLOGICA DE ROTINA NO NEONATO COM TRISSOMIA DO 21:
RELATO DE CASO

Bruno Morais Damiao' 0000-0002-3850-973X, Giovana Neves Martins?, Izabella Da Silva Mendes?, Patricia Novais De Oliveira?

"Hospital Julia Kubtischek
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Autor Correspondente: Bruno Morais Damiao. E-mail: brunomoraisdamiao@yahoo.com.br

INTRODUCAO: A Trissomia do 21 (T21) é a anormalidade cromossdmica numérica mais comum em recém-nascidos. A sindrome est4
frequentemente associada a complicagées, sendo os defeitos cardiacos congénitos a principal malformagao. Dessa forma, diante da suspeita clinica
ao nascimento, deve-se incluir a avaliagio cardiolégica i rotina neonatal habitual para todos os pacientes. DESCRICAO DO CASO:. RN de
T.L.E, com fenétipo de Trissomia do 21, nasceu bem, chorou logo, mantendo saturagio 95% apés 15 minutos de vida. Transferido ao CTT para
monitorizagio devido hipotonia importante. Apresentou “teste do coragiozinho” normal com 24 horas de vida. Realizada ecocardiografia cinco
dias apés o nascimento, com CIA e CIV de 3,5mm. Iniciado tratamento clinico da cardiopatia com Captopril, Espironolactona e Furosemida
¢ acompanhamento com a Cardiologia Pedidtrica. DISCUSSAO: Os defeitos cardiacos constituem a principal malformacio da sindrome, com
prevaléncia de 40 a 60% dos casos, sendo os mais comuns o defeito do septo atrioventricular, a comunicacio interventricular, a comunicagio
interatrial e a Tetralogia de Fallot. No Brasil, sabe-se que hd alta prevaléncia de acometimento cardiaco e de suas complicagoes, o que pode ser
atribuido ao atraso no diagnéstico e as alteragées pulmonares subsequentes, que podem se tornar irreversiveis e impedir a realizagio do tratamento
cirtirgico. Portanto, a avaliacao cardioldgica deve fazer parte do cuidado de rotina do recém-nascido com Trissomia do 21 e o ecocardiograma deve
ser solicitado na maternidade ou estar agendado para quando o recém-nascido receber alta, mesmo para os neonatos com teste do coragio normal.
CONCLUSAOQ: Tendo em vista a alta prevaléncia de cardiopatias congénitas nos portadores de T21, é de extrema importancia que a avaliagio
cardiolégica adequada seja realizada logo apés o nascimento a fim de direcionar o tratamento adequado com a corregio cirtirgica em tempo habil
e proporcionar melhor prognéstico e qualidade de vida.

Palavras-chave: Trissomia. Cardiopatia Congénita. Triagem.

60 - MEU PACIENTE JA TEM 'TRATAMENTO OTIMIZADO DA ASMA: POR QUE MANTEM QUEIXA DE
LIMITACAO AS ATIVIDADES FISICAS:
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Autor Correspondente: Ménica Versiani Nunes Pinheiro De Queiroz. E-mail: monicaversianiqueiroz@gmail.com

Introducio: Criancas e adolescentes com diagnéstico de asma grave (AG) queixam-se frequentemente de limitacio as atividades fisicas e a causa
deve ser investigada para o adequado manejo. Objetivo: Avaliar a causa da limitacdo da atividade fisica do paciente, sua capacidade funcional
utilizando o teste de caminhada de 6 minutos (TC6) ¢ o teste de exercicio cardiopulmonar (TECP). Métodos: Estudo transversal, de uma
coorte, incluindo pacientes de 7-18 anos com AG (>= 800 mcg budesonida associado a outro controlador, com técnica inalatdria e taxa de
adesao adequadas) , que apresentavam apenas a limitagio ao exercicio fisico como causa da falha no controle da asma, pareados a controles
sadios por sexo, idade e indice da massa corporal, que realizaram o TC6 e TECP conforme recomendagdes da American Thoracic Society (ATS).
Resultados: A prevaléncia do broncoespasmo induzido pelo exercicio (BIE) nos asmdticos foi de 60% e no grupo controle de 30%. Encontrado
descondicionamento em 60% dos asmdticos e em 57% dos controles. A inatividade fisica foi relatada em 100% dos asmdticos e em 37%
dos controles. O TC6M apresentou 33,33% de sensibilidade, 43,62% de acurdcia e 87,5% de especificidade no diagnéstico de BIE quando
comparado ao TECP. Pacientes asmdticos percorreram menores distdncias que os controles, sendo estas distAncias cada vez menores quando
associadas ao BIE e, principalmente, ao descondicionamento. Conclusao: Os achados do estudo sugerem que a reducio da distincia percorrida
no TC6M seja multifatorial, e nio apenas consequéncia da asma, sinalizando que o bom controle da doenga, o foco no melhor condicionamento
e no aumento do nivel de atividade fisica dessa populacio pode vir a ter impacto crucial na melhoria da qualidade de vida.

Palavras-chave: Asma Grave. Criancas E Adolescentes. Atividade Fisica.
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61 - CONTROLE DA ASMA GRAVE ALEM DOS GUIDELINES E POSSIVEL?
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Introdugio: A ativagao das células produtoras de interleucina 17 (IL17) e o comprometimento da resposta imunoregulatéria da via da interleucina
10( IL10) podem estar associados & resposta TH2 baixa, em razdo da variabilidade genética da asma grave. Objetivo: avaliar associagio entre
polimorfismos nos genes das interleucinas 17 ¢ 10 (IL10 e IL17 ) com o controle da asma grave em criancas e adolescentes. Métodos: estudo
transversal, incluindo casos de uma coorte de pacientes com asma grave(doses maiores de 800 mcg de budesonida ou equivalente associado a
beta dois agonista de longa a¢io e/ou a outros controladores) pareados a controles sadios. Foi extraido DNA de sangue periférico e genotipados
os SNVs (Single Nucleotide Variant - variagao de nucleotideo tinico) rs3819024 e 152275913 na IL17A e o 1s3024498 na IL10. O estudo foi
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal de Minas Gerais . Resultados: pacientes com asma grave, que possuem
um alelo C do rs3024498 da IL10 apresentam maior chance (OR: 6,93, IC955%: 1,00-47,9) de ter a sua doenga nio controlada, apesar do
tratamento regular. As outras duas variantes nio foram associadas com falha do controle da asma grave em nenhum dos modelos genéticos
testados. Conclusio: elevadas doses de corticoides inalatdrios tém eventos adversos importantes e o conhecimento de que essa falha de controle
clinico pode estar associada a esse polimorfismo, pode ser futuramente utilizado para orientar a conduta médica, contribuindo para a redugao dos
riscos do continuo e progressivo aumento da dose de corticoide inalado recomendado pelos guidelines.

Palavras-chave: Asma Grave. Criancas E Adolescentes. Genética.

62 - DERRAME PLEURAL RECORRENTE EM PACIENTE COM LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO
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Introdugio: O Lapus Eritematoso Sistémico (LES) ¢ uma doenga inflamatéria autoimune cronica. Embora raras, as manifestagoes pulmonares
sdo uma das principais causas de morbidade e mortalidade nas doengas reumatolégicas infantis. Descri¢ao do caso: Paciente masculino, 9 anos de
idade, com perda de peso e taquicardia, sendo feito diagnéstico de Hipertireoidismo primdrio. Apds 6 meses , apresentou quadro de insuficiéncia
respiratoria, com derrame pleural e pericdrdico, com melhora, recebendo alta. Foi admitido no CT1, apés um periodo de um més, com dor
precordial, febre, taquicardia, bulhas abafadas, PA convergente e sinais de congestdo. Além do quadro de derrame pericdrdico grave e derrame
pleural evoluiu com um quadro de nefrite. Diagnéstico realizado entio de LES e iniciado o tratamento. O paciente evoluiu nos meses seguintes
com quadros recorrentes de derrame pleural, havendo necessidade de novas toracocenteses, com volumes que variaram entre 250mL a 950mL.
Discusso: Entre as manifestacdes pulmonares, a pleurite lipica é a mais comum (30-35%). Geralmente a serosite ltpica se resolve rapidamente,
com uso do corticoide. Diante do tratamento utilizado pelo paciente (corticoide em dose alta + ciclofosfamida), nao é esperado derrame unilateral
mantido e recolecionante. Conclusao: Frente a um paciente com LES, com alto grau de imunossupressio para o tratamento, deve-se estender a
propedéutica para descartar outros diagndsticos de derrame pleural pulmonar recorrente.

Palavras-chave: Lapus Eritematoso Sistémico. Manifestagdes Pulmonares.
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63 - AMAUROSE CONGENITA DE LEBER (ACL): DEGENERACAO DA RETINA RARA COM IDADE DE INICIO
PRECOCE E PERDA VISUAL GRAVE
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Introdugio: Amaurose Congénita de Leber (ACL), deficiéncia visual gravel pertencente ao grupo das Distrofias Retinianas Hereditdrias2,3. O
mapeamento genético para diagndstico e conduta adequadas ¢ importante, pois sio vérios os genétipos e fenétipos da ACL2. Descrigio do caso:
EO.R, 7 meses de vida, comparece em primeira consulta pedidtrica com relato de que, aos 3 meses, os pais notaram nistagmo e estrabismo que,
na consulta pedidtrica foi diagnosticado como normal para idade. Aos 5 meses de vida consulta com oftalmologia que indicou uso de éculos para
baixa visio apds fundoscopia e RNM dos olhos normais. Aos 6 meses avaliacao por outra oftalmologista com realizagio de eletrorretinografia
(ERG) com resposta fotdpicas e escotdpicas nao registraveis sugestivo de ACL e exame genético com 2 variantes em heterozigose no gene CEP290,
confirmando ACL.Discussao:Os sinais e sintomas da ACL possuem curso evolutivo caracteristico, as primeiras alteragoes ocorrem nos primeiros
meses de vida caracterizadas por auséncia de fixagao do olhar, nistagmo, estrabismo, pupilas amauréticas e Sinal de Franceschetti (ato de cogar
os olhos a estimulos luminosos)2,3,4,5 Assim, a partir da observacdo desses sinais, devem ser realizados exames para investigagio diagnéstica. A
fundoscopia é pouco eficaz, pois apresenta normalidade ou alteragoes discretas.3,5 A ERG com atividade da retina extinta a muito reduzida é um
grande indicativo3,5. Tais caracteristicas sdo critérios importantes para o investigacio de ACL, porém existem multiplos diagnésticos diferenciais
para lactentes, evidenciando a importincia do mapeamento genético para confirmagio da doenca.4,6,7 Conclusiao: A ACL é uma das causas
mais graves de cegueira infantil, ressaltando a importincia de diagndstico precoce e plano de tratamento individualizado. Entretanto, o grande
espectro genético dessa patologia, com seus multiplos fendtipos sao dificultadores visto que se manifestam em uma idade de dificil percepcao
pelos cuidadores.

Palavras-chave: Amaurose Conggnita De Leber. Acuidade Visual. Distrofias Retinianas.
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Introdugio Deficiéncia primdria de carnitina (PCD), distirbio da beta oxidagio de dcidos graxos de cadeia longa2, caracterizada por baixos
niveis de carnitina plasmdtica, intracelular e aumento da excrecao renal3. Descricao do caso A.S. L, primeira consulta, 4 dias de vida, aleitamento
materno exclusivo, parto cesdrea, a termo, peso nascimento 3548 gr. Ao exame, ativa, reativa, peso 2960 gr. Pais orientados sobre teste do
pezinho ampliado. Nova consulta ,21 dias de vida, mée relata sucgio débil e emagrecimento. Ao exame, hipoativa, peso 2840 gr. Resultado
teste do pezinho ampliado com alteragio sugestiva de PCD. Consulta com geneticista, diagndstico confirmado e inicio de tratamento com
L-carnitina oral 100mg/kg/dia. Ecocardiograma sem alteraces. Consultas subsequentes, ganho de peso satisfatdrio, adequado desenvolvimento
neuropsicomotor Discussao As primeiras manifestacées da PCD surgem no primeiro ano de vida, muitas vezes com sintomas inespecificos como
letargia, inapeténcia, baixo ganho de peso e hipoglicemia, podem surgir sintomas e sinais agudos neuroldgicos, hepéticos, musculares, cardiacos
e metabdlicos4, podendo ser assintomdtica até a vida adulta aumentando risco de evento cardiovascular sibito3,5. A L-carnitina é um nutriente
primordial, no primeiro ano de vida, pois dcidos graxos de cadeia longa sio fontes de energia. A triagem neonatal é uma forma de diagndstico
precoce dessa e de outras doengas congénitas7,8,9,10,11. Conclusio: Diagnéstico precoce dos distiirbios da beta oxidacio dos 4cidos graxos
como a PCDS8 e de outras doengas congénitas tratdveis, tem implicagdo direta na redu¢do da morbimortalidade. No Brasil, a ampliagio do teste
do pezinho oferecido pelo SUS foi aprovada pelo Ministério da Satde, porém o rastreio da PCD estard disponivel somente na segunda etapa do
projeto e, atualmente, ¢é realizado apenas no sistema privado, o que compromete a sua detecgio precocel2 na maioria dos recém-nascidos.
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Rev Med Minas Gerais 2022;32 (Supl 11): S1-S163 83



65 - SEPSE SECUNDARIA A VARICELA INFECTADA: UM RELATO DE CASO
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Introdugio: A Varicela (catapora) trata-se de uma doenca infecciosa e altamente contagiosa causada pelo virus Varicela-Zoster, manifestada
em maior ndmero nas criangas. O objetivo desse relato de caso é discutir sobre o quadro de sepse atrelado a essa doenca. Descrigio do caso:
B.PS., 2a 4m, sexo feminino, 12kg. Paciente (PCT) d4 entrada ao hospital, evoluindo com lesdes necréticas em MMII e MMSS, abdome e
térax. Apresentava-se febril, dispneica e hipocorada (++/4). Discussio do caso: A principal caracteristica clinica dessa doenga sao lesoes na pele
acompanhadas de coceira, o que estd dentro do quadro clinico da PCT que evoluiu com febre e sepse, hepatoesplenomegalia, derrame pericardico,
distarbios de coagulagio, plaquetopenia, anemia, derrame pleural, hipoproteinemia e epilepsia. Vale destacar que a sepse é caracterizada pela
presenca de dois ou mais sinais de SIRS (Sindrome da Resposta Inflamatéria Sistémica) e na PCT em questéo hipertermia e alteracao de leucécitos
se fazem presentes. PCT apresentou boa evolugio em 15 dias de interna¢ido com uso de: Concentrado de hemdcias devido a anemia, 3 dias
de Kanakion, 1 dia de Cefalotina + Gentamicina, 1 dia de Ceftazidina + Oxacilina, Anfotericina Lipossomal inserida no dia 8 de internagio,
Vancomicina + Meropenem no dia 9, Metronidazol inserido no dia 10 de internagio. Na data da alta apresentava melhora importante das lesoes,
ja soltando a capa necrética, a maioria com halo de hiperemia. Aparelho cardiovascular e aparelho respiratério sem alteragoes. Ademais, PCT
evoluiu com melhora do quadro clinico geral, leucograma normal, PCR negativo e fun¢ao renal dentro da normalidade. Conclusio: a forma de
se prevenir casos graves como dessa PCT com Varicela ¢ a vacinagao. Entretanto, essa ¢ uma questao de satide publica uma vez que a vacina para
essa patologia nio estd disponivel na rede do SUS.

Palavras-chave: Varicela. Sepse. Infecgio.
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A Fissura esternal, parcial ou completa, ocorre em 0,5% das malformagées da parede tordcica, podendo ser assintomdtica (74%) e associada a
outros defeitos (72%). Descri¢do do caso: Recém-nascido a termo, parto cesdreo, APGAR 8/9. Evoluiu com desconforto respiratério precoce
leve, com melhora espontinea. No alojamento conjunto, apresentou dificuldade para mamar, com melhora apds ajuste de técnica. Recebeu alta e
na Unidade Bésica de Satde solicitada avaliacio pela Cardiologia pedidtrica, encaminhada para servico de urgéncia e internada. Ao exame fisico
apresentava lesio cutinea arredondada em linha média da regido esternal, integra, retragio e abaulamento da fircula, mais evidente ao choro.
A tomografia de térax evidenciou hipoplasia do esterno e na reconstrugio tridimensional, esterno defeituoso com pericdrdio intacto e campos
pulmonares normais. Discussdo: O diagnéstico da Fissura Esternal pode ser feito no segundo e inicio do terceiro trimestre da gestagio, devido
A auséncia ou pequeno numero e tamanho de centros de ossificagio. Ao nascer, o esterno no Raio-X do térax em perfil apresenta quatro ou
cinco segmentos distintos ou centros de ossificagao. Quando a fissura parcial é superior, termina ao nivel da 4a cartilagem costal ou no processo
xifoide. J4 a inferior, rara, é geralmente associada a outras anormalidades da fusio da linha média. Para avaliar o detalhamento anatémico, a
forma, a extensio do defeito e barras ou segmentos do esterno o método de escolha é a tomografia do térax, com reconstrugio tridimensional. O
fechamento primdrio ¢ ideal até os 3 meses, periodo onde a compressao das estruturas é minima e maior maleabilidade da parede tordcica. Apés
3 meses podem ser avaliadas as Condrotomias, enxertos autélogos e uso de materiais protéticos. Conclusio: Fissura esternal é assintomdtica na
maioria dos casos, podendo ser associada a outros defeitos, que devem ser investigados. O tratamento ¢é cirtirgico, devendo ser realizado idealmente
nos primeiros 3 meses de vida.
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INTRODUCAO: A neurocisticercose (NCC), infecgio helmintica do sistema nervoso central mais comum, ¢ causa de epilepsia na populagio
pedidtrica em 4reas tropicais. Apresenta grande variedade de manifestacoes clinicas, dependendo da localizacio, niimero e viabilidade das larvas
encistadas de Taenia solium, tornando o diagnéstico desafiador. DESCRI(;AO DO CASO: Escolar, 9 anos, filho de casal nio-consanguineo.
Gestacdo sem intercorréncias. Desenvolvimento neuropsicomotor adequado. Sem antecedentes clinicos/cirtrgicos. Vacinagio atualizada.
Residente em zona urbana. Apresentou dois episddios sugestivos de crise convulsiva em 48 horas. Internado para propedéutica e iniciada
medicacio anticrise. Tomografia computadorizada de crinio sem contraste evidenciou lesio expansiva em lobo frontal direito (LFD), com edema
vasogénico. Ampliada investigagdo através de estudo contrastado de ressonincia magnética de encéfalo (RNMe) que evidenciou lesio ovalada,
contornos regulares, bem delimitada, centrada no cértex e substancia branca subcortical do LFD, com hipersinal/hipossinal em T2, isossinal em
T1 e focos de hipossinal em T2. Apesar da auséncia de dados epidemiolégicos sugestivos de NCC, foi optado pelo inicio de dexametasona e
albendazol. Exame parasitoldgico de fezes para pesquisa de ovos ou proglotes nas fezes foi negativo. Recebeu alta hospitalar para continuidade do
tratamento em domicilio e realizada nova RNMe, com resolugio dos achados iniciais. DISCUSSAO: O diagnéstico de NCC ¢ feito por estudo
do liquor e visualizagio do parasita através de neuroimagem. No caso apresentado, foi optado por nio realizar pungio lombar devido a extensio
do edema vasogénico. Portanto, o estudo de neuroimagem, na auséncia de histéria epidemioldgica, foi utilizado para indicar tratamento e para
avaliagio da resposta terapéutica. CONCLUSAO: O diagnéstico preciso de NCC é notoriamente dificil. A neuroimagem ¢ o método preferencial
e ¢ proposta por Del Brutto ez al. como um dos critérios absolutos. Através de RNMe pode ser possivel visualizar o cisto, definir localizacio e
ndimero, bem como o ciclo de vida do mesmo.

Palavras-chave: Doenca Infecciosa. Neuroinfeccgao. Neurocisticercose. Pediatria.

68 - FIBROSE CISTICA: FISIOPATOLOGIA, DIAGNOSTICO, TRATAMENTO E CONDUTAS CLINICAS
Gabriela Siqueira' 0000-0003-2043-6170
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Autor Correspondente: Gabriela Siqueira. E-mail: penasiqueira@gmail.com

INTRODUCAO: A fibrose cistica (FC), também conhecida como Doenca do Beijo Salgado ou Mucoviscidose, é uma patologia genética que
acomete, especialmente, os pulmées, pancreas e o sistema digestivo. OBJETIVOS: Realizar um estudo acerca da FC observando: fisiopatologia,
diagnéstico, tratamento e condutas clinicas. METODOLOGIA: Foi realizada uma revisio de literatura com busca nas bases de dados
eletronicos, como sites especialistas em FC. Ademais, foi retirado pontos de relevincia sendo feita a exposicao de forma direta. RESULTADOS
E DISCUSSAO: A fisiopatologia da FC gira em torno de uma mudanga genética no gene que promove a produgio e performance do Regulador
de Condutancia Transmembrana da FC (CFTR), modificando, especificamente, o mecanismo que controla a dgua ¢ o sal de alguns sistemas do
nosso organismo, como: respiratdrio, digestivo e glandulas sudoriparas. A proteina codificada pelo gene CFTR produz um canal idnico permedvel
ao cloro, que executa o transporte do fon cloro pela membrana apical e o interior da célula, sendo regulado por fosforilagao. Normalmente, é
diagnosticada na infincia podendo ser verificada através do Teste do Pezinho e identificada por meio de exames genéticos ou do Teste do Suor.
A maioria dos tratamentos sio preparados para sanarem problemas digestivos e para limpeza dos pulmées. Dentre eles, os mais comuns sao:
ingestao de enzimas digestivas na alimentagio; auxilio nutricional; medicamentos broncodilatadores, antibiéticos e anti-inflamatérios; fisioterapia
respiratéria; exercicios fisicos e acompanhamento multidisciplinar frequente. Para que o tratamento seja realizado corretamente deve-se ficar alerta
aos pardmetros que confirmam a gravidade da doencga, como: o exame de Fung¢ao Pulmonar, sendo um dos mais importantes, o estado nutricional,
cultura de escarro e o Indice de Massa Corpérea (IMC). CONCLUSAO: Em suma, é possivel concluir que a FC é uma doenga genética na qual
nao tem cura tendo, apenas, tratamento afim de melhorar a qualidade de vida do paciente.

Palavra-Chave: Diagnostico. Fibrose Cistica. Fisiopatologia. Genética.
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69 - CONTAMINACAO DO COVID-19 EM CRIANCAS COM FIBROSE CISTICA
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INTRODUCAO: A fibrose cistica (FC) é uma patologia que provoca uma modificagio genética no gene que estimula a produgio e performance
do Regulador de Condutancia Transmembrana da FC (CFTR), modificando assim, especialmente, o mecanismo que controla a dgua e o sal
de alguns sistemas do nosso organismo, como: respiratério, digestivo e, também, as glandulas sudoriparas. O fato de possuirem um organismo
debilitado, em termos de trato respiratdrio, tornam esses pacientes grupo de risco da Covid-19, com isso, os mesmos precisam redobrar seus
cuidados afim de evitar toda forma de contaminagio pelo coronavirus. Desta forma, as consultas presenciais foram transformadas em consultas
remotas auxiliadas por tecnologias da informagao e comunicagio, respeitando assim, o distanciamento social exigido na prevencio da Covid-19.
OBJETIVOS: Realizar um estudo integrativo acerca da contaminac¢io da Covid-19 em criangas com FC observando os possiveis sintomas
causados pelo coronavirus nestes pacientes. METODOLOGIA: Foi realizada uma revisao de literatura e de estudos de casos com busca nas bases
de dados eletronicos, como sites especialistas em FC e no site da Fiocruz, o qual é Centro de Referéncia em FC. Ademais, foi retirado pontos de
relevincia sendo feita a exposigio de forma direta. RESULTADOS E DISCUSSAO: Em um estudo realizado em 2021 verificou-se que criangas
com FC que sio contaminadas pelo virus que causa a Covid-19, normalmente, manifestam sintomas moderados. Além disso, o risco de se
desenvolver uma doenga mais severa ocorre em criangas com fibrose cistica que possuem uma fun¢io pulmonar ruim ou um baixo indice de massa
corporal IMC). CONCLUSAO: Em suma, ¢ possivel concluir que a FC, apesar de ser uma patologia do grupo de risco da Covid-19, nio causa
sintomas muito graves nas criancas, além de ter maior prevaléncia em criangas com fun¢ao pulmonar debilitada e/ou baixo IMC.

Palavras-chave: Covid-19. Criangas. Fibrose Cistica. Respiratério. Sintomas.

70 - PROGERIA: FISIOPATOLOGIA, DIAGNOSTICO E TRATAMENTO
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INTRODUGCAO: A Progeria, também chamada de Sindrome de Hutchinson-Gilford e de Envelhecimento Precoce, ¢ uma patologia autosso-
mica dominante de ocorréncia esporddica, a qual prevalece no sexo masculino e apresenta maior suscetibilidade dos caucasianos. Define-se por
envelhecimento precoce superior a sete vezes em relagao a normalidade, causando alteracoes em vdrios 6rgios e sistemas, como: a pele, tecido
celular subcutineo, pelos, sistema cardiovascular e esquelético. OBJETIVOS: Realizar um estudo acerca da progeria observando: fisiopatologia,
diagnéstico e tratamento. METODOLOGIA: Foi realizado um estudo com busca nas bases de dados eletronicos, como Scielo e sites especia-
listas. Ademais, foi retirado pontos de relevincia sendo feita a exposicio de forma direta. RESULTADOS E DISCUSSAO: A base genética foi
evidenciada em 2003, com achados de mutacio no gene LMNA, o qual codifica a Limina A, gerando uma produgio de uma proteina defeituosa
chamada progerina. Esta estd presente, em alta concentracio, nas células desses pacientes, tanto que promove uma distor¢io na membrana nucle-
ar, modificando a fun¢ao da cromatina declinando, assim, a expectativa de vida. O diagndstico é principalmente clinico, com manifestagio das
caracteristicas no primeiro e segundo ano de vida. Como diagndstico diferencial, enumeramos: a acrogeria; a pangeria e a sindrome Bloom, todas
caracterizadas por envelhecimento precoce. Néo existe uma forma de tratamento prépria possuindo, apenas, alguns tratamentos de acordo com
as caracteristicas que vio surgindo. Entre eles estio: analgésicos comuns, antioxidantes (vitamina E e coenzima Q), morfina, nitroglicerina, niveis
baixos de hormona de crescimento, inibidores da enzima farnesil-transferase (Lonafarnib), entre outros. CONCLUSAQ: Em suma, ¢ possivel
concluir que a Progeria é uma doenca genética que nio tem cura, apenas tratamento afim de oferecer uma melhor qualidade de vida aos pacientes.
Porém, ainda nao existe um tratamento especifico fazendo-se necessdrio um estudo mais aprofundado acerca da patologia afim de se concretizar
um tratamento para amenizar as suas complicagoes.

Palavras-chave: Diagnéstico. Fisiopatologia. Genética. Progeria. Tratamento.
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71 - SINDROME NEFRITICA COM PROTEINURIA NEFROTICA, UM RELATO DE CASO
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Autor Correspondente: Gracyele Abadia Da Cunha Braga. E-mail: gracyelecb@yahoo.com.br

Introdugio: A glomerulonefrite aguda pds-estreptocécica (GNPE) tem como quadro clinico: hematiria, edema e hipertensio arterial. Surge entre
1 a 12 semanas ap6s contato com cepas nefritogénicas do estreptococo beta hemolitico do grupo A de Lancefield, através de faringites ou infeccoes
de pele. Descri¢io do caso: Paciente R.R.S. 13 anos, 39Kg, foi admitida em um pronto socorro infantil com queixa de hematdria e edema de
membros inferiores hd 1 semana. H4 um més atrds refere ter cortado o pé com objeto perfurocortante. Ao exame fisico: edema de membros inferiores
3+/4+, pressao arterial: 135x86mmHg (hipertensao estdgio 1), lesao em pé esquerdo em processo de cicatrizagao. Ausculta cardiaca, pulmonar,
oroscopia, otoscopia, abdome e sistema nervoso sem alteragdes. Os exames laboratoriais mostraram diminui¢io do complemento CH50: 13,44U/
mL; C3: 21mg/dL; urina com mais de 1000000 de hemdcias; urina de 24 horas com proteina 3194mg/24h, albumina: 2,8g/dL. O diagndstico de
GNPE foi aventado, sendo instituido o tratamento com furosemida (1mg/kg/dose), dieta com restri¢io de sédio e restrigio hidrica. Foi realizado
também penicilina benzatina 1200000UI com objetivo de erradicar o estreptococo. Apés iniciar o tratamento, obteve melhora progressiva da
hemattria, do edema e controle da pressio, recebendo alta hospitalar e encaminhada para ambulatério para seguimento clinico. Discussao: Como
vimos no caso relatado acima, se trata de um caso bem sugestivo de GNPE, porém com proteindria em niveis nefréticos (>50mg/Kg/dia), o que
nio ¢ comum nessa doenga. Dessa forma, devemos nos atentar aos diagndsticos diferenciais, visto que tem outras glomerulonefrites, que podem
cursar com essa proteintria nefrética, como exemplo a nefropatia por IgA, glomerulonefrite membranoproliferativa, nefrite lipica ou a associacao
delas. Conclusdo: Esse caso nos mostra a importincia de um seguimento ambulatorial apés alta hospitalar, para exclusio de outros possiveis
diagnésticos e melhor abordagem clinica, visto que a GNPE tem melhor prognéstico comparado as demais glomerulonefrites.

Palavras-chave: Glomerulonefrite. Nefropatia. Proteintria.

72 - ATROFIA MUSCULAR ESPINHAL 5Q: MUDANCA DE FENOTIPO COM O USO DAS NOVAS TERAPIAS
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Introdugio: A Atrofia Muscular Espinhal 5q (AME) ¢ a segunda doenca neuromuscular mais comum da infincia. Nos tltimos anos surgiram
novos tratamentos capazes de modificar a histéria natural da doenca. Objetivo: Apresentar evidéncias do mundo real acerca da evolugio de seis
pacientes com AME tipo 1 e 2 que utilizaram drogas modificadoras da histéria natural da doenca (Oligonucleotideo anti-sense e terapia génica).
Metodologia: Foram incluidos 6 pacientes, classificados de acordo com a forma clinica da doenca, sendo 3 casos com AME tipo 1 e 3 casos
com AME tipo 2. Todos os pacientes foram acompanhados através da avaliacio da fungao motora (escala Chop Intend) antes e apds o inicio da
terapia, durante um perfodo médio de 2 anos. Resultados: Entre os pacientes com AME tipo 1, o aumento da pontuacio na escala de fungio
motora variou de 24 a 47 pontos. Dois destes pacientes com AME tipo I apresentaram capacidade de sentar sem apoio e um paciente foi capaz de
deambular com apoio. Entre os pacientes com AME tipo 2, o ganho de pontuacio na escala de fungio motora variou de 3 a 18 pontos, sendo que
todos mantiveram a habilidade para sentar sem apoio. Com relagio as complicagoes desenvolvidas, os 3 casos de AME tipo 1 apresentaram cifose
tordcica alta e os 3 pacientes com AME tipo 2 evoluiram com escoliose. A maior gravidade dessas complicagoes relacionou-se com a maior idade
ao inicio da terapia medicamentosa e com a reabilitagio menos frequente. Todos os pacientes mantiveram estabilidade e/ou ganhos na funcao
motora. Conclusio: As novas terapias modificadoras de doenca alteraram a histdria natural da AME, com estabilizacao da doenca e/ou ganho de
fun¢ao motora e melhora na qualidade de vida. A melhor resposta ao tratamento mostrou relagio com o inicio precoce da terapia, bem como com
a manutengio do tratamento multidisciplinar.

Palavras-chave: Atrofia Muscular Espinhal. Ame. Tratamento.
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73 - “SINDROME GUILLAIN BARRE-LIKE” RECORRENTE CAUSADA POR DEFICIENCIA CONGENITA DE
CD59: RELATO DE CASO
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Introdugio: A deficiéncia de CD59 ¢ uma doenga rara caracterizada pela presenca de hemolise cronica e, menos frequentemente, cursa com
desmielinizagdo recorrente do sistema nervoso periférico de inicio precoce, assemelhando-se 4 Sindrome de Guillain Barré (SGB). Descrigio do
Caso: Paciente do sexo feminino, higida até 6 meses, quando apresentou hipotonia e fraqueza muscular em membros inferiores, com duragio
de 7 dias. O quadro ocorreu 3 dias apds vacinacio, seguido de melhora progressiva. Posteriormente apresentou mais dois episédios de fraqueza
muscular, um com 1 ano de idade, iniciado 7 dias apds vacinacio, e outro aos 2 anos e 8 meses apds por picada de inseto. Nestas duas ocasioes
foi feito diagnéstico de SGB, com internagio e tratamento com imunoglobulina venosa, apresentando melhora parcial da fraqueza. A ENMG
mostrou polirradiculoneuropatia motora axonal cronica. O estudo por exoma revelou uma mutagio nova, em homozigose, no gene CD59.
Esta mutagao foi inicialmente considerada variante de significado incerto (VUS), e posteriormente reclassificada como patogénica, apés a
comprovagio de deficiéncia total de CD59 por imunofenotipagem. Desde o inicio do tratamento com Eculizumabe, a paciente nao apresentou
novos episédios de fraqueza muscular e mostrou melhora da fun¢io motora. Discussio: O presente caso apresentou fenétipo clinico, laboratorial
e gendtipo compativel com Deficiéncia Congénita de CD59, com comprovagio por imunofenotipagem que revelou deficiéncia total de CD59.
Estudos prévios na literatura médica sdo escassos, mas demonstraram beneficio com o uso de Eculizumabe. Este tratamento mostrou-se eficaz na
prevencio de novos episédios de desmielinizagio e, em alguns casos, descreveu-se melhora do déficit motor instalado, o que também foi observado
em nosso paciente. Conclusao: O presente relato demonstra que episédios recorrentes de desmielinizagao periférica de inicio precoce podem estar
associados a condi¢oes genéticas como Deficiéncia Congénita de CD59. A defini¢io do diagndstico genético permitiu abordagem terapéutica
adequada com excelente resposta clinica.

Palavras-chave: Deficiéncia De Cd59. Sindrome De Guillain-Barré Recorrente.

75 - MIOPATIA NEMALINICA: CARACTERIZACAO DA FUNCAO PULMONAR, MOTORA E ESCORES DE
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Introducdo: A miopatia nemalinica (MN), apesar de ser uma doenga rara, é uma das miopatias congénitas mais frequentes e tem como achado
histopatolégico a presenca de corpos nemalinicos no interior das fibras musculares. Esta miopatia apresenta heterogeneidade genética e fenotipica
com pacientes apresentando graus variados de comprometimento motor e respiratério. Objetivo: Avaliar a fungio respiratéria, motora e a
qualidade de vida (QV) de pacientes com MN. Métodos: Foram incluidos pacientes com MN cujo diagndstico foi realizado por biépsia muscular
e/ou estudo genético (sequenciamento de nova geragao — painel/ exoma). A amostra foi submetida a avalia¢ao clinico-funcional, testes de avaliagao
da fungao respiratéria: Capacidade vital (CV), pico do fluxo da tosse (PFT), pressoes respiratorias méximas, sniff nasal inspiratory pressure (SNIP)
¢ espirometria, fun¢do motora (MFM) e qualidade de vida (Mos-SF36). Resultados: Foram incluidos 11 pacientes com MN, distribuidos em
dois grupos de acordo com a classificagdo clinica da MN: forma intermedidria (n=4) e forma tipica (n=7). O grupo intermedidrio apresentou
pior fungio motora (MFM total) e respiratéria (CV sentada e PFT) e também pior QV relativa 4 capacidade funcional que o grupo tipico. Os
pacientes da forma clinica intermedidria apresentaram menores valores de CV e PFT na postura sentada que os da forma tipica. A avaliagao
indireta da forca diafragmdtica, por meio do SNIP, evidenciou fraqueza diafragmdtica nos dois grupos. Conclusio: Pacientes com MN em
suas diferentes formas clinicas podem exibir diferentes niveis de comprometimento respiratério e motor e de QV. Ressalta-se a importancia da
avaliacao diafragmdtica, em todos os pacientes, mas especialmente nos pacientes de forma clinica tipica que, podem manifestar insuficiéncia
respiratdria grave com comprometimento motor leve e capacidade de deambulagio preservada. A avaliagio fisioterapéutica desses pacientes ¢ de
fundamental importincia para que os planos terapéuticos de reabilitacdo pulmonar e motora sejam tragados com mais precisao e especificidade.

Palavras-chave: Miopatia Nemalinica. Miopatia Congénita.

Rev Med Minas Gerais 2022;32 (Supl 11): S1-S163 88


https://orcid.org/0000-0003-2115-57680
https://orcid.org/0000-0002-9058-602X
https://orcid.org/0000-0001-5962-2195
https://orcid.org/0000-0002-2797-0782
https://orcid.org/0000-0002-4834-5943
https://orcid.org/0000-0002-4834-5943
https://orcid.org/0000-0002-8416-1180
https://orcid.org/0000-0003-3335-1491
https://orcid.org/0000-0002-8416-1180
https://orcid.org/0000-0002-9058-602X
https://orcid.org/0000-0002-9058-602X
https://orcid.org/0000-0001-5962-2195
https://orcid.org/0000-0001-6127-7941
https://orcid.org/0000-0003-2987-3238
https://orcid.org/0000-0003-3335-1491

76 - NIVEL DE ATIVIDADE FISICA EM ADOLESCENTES ESCOLARES DO SEXO MASCULINO
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Objetivo: Analisar a prevaléncia da prética de atividade fisica de adolescentes escolares do sexo masculino. Métodos: Trata-se de um estudo
quantitativo, transversal e analitico realizado em 13 institui¢coes de ensino de Montes Claros, Minas Gerais no ano de 2017, utilizando o
Questiondrio sobre Atividade Fisica Regular - PAQ-C para avaliar a prdtica de atividade fisica, somado as varidveis: sexo, faixa etdria e série escolar.
Foram incluidos alunos de 11 a 18 anos, devidamente matriculado nas ultimas 4 séries do ensino fundamental, excluindo os alunos fora da faixa
etdria, que eram do sexo feminino, que nao compareceram na apIicagéo do PAQ-C e nio tinham o termo de consentimento e assentimento
autorizados. Realizou-se andlises descritivas e bivariadas, fazendo o teste T de student para amostras independentes, com nivel de significincia de
5% (p <0,05). A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em pesquisa da Unimontes, sob protocolo n° 1.908.982. Resultados: Entrevistou-se
734 alunos, numa média de idade de 13,06 anos. 52,3% foram considerados moderadamente ativos, 29,8% ativos, 17,7% sedentdrios, 0,1%
muito sedentdrios e 0% muito ativos. A média da pontuacio do PAQ-C entre os participantes foi de 3,11, sendo observado uma diferenca
significativa da média do nivel de atividade fisica e a idade, a favor da adolescéncia inicial (3,13), e série escolar, maior nos dois primeiros anos
do ensino fundamental II (3,19). Entretanto, ndo ocorreu uma diferenca significativa entre a média do nivel de atividade fisica entre os turnos.
Conclusio: H4 uma alta prevaléncia de adolescentes do sexo masculino ativos (82,1%), com médias mais prevalentes entre os alunos de 10 a 15
anos e que estavam no sexto e sétimo ano.
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Introdugio: A pandemia de COVID-19 levou as escolas médicas a adotar o ensino & distAncia, contribuindo para o surgimento de novas
ferramentas de ensino. Assim, as metodologias ativas destacaram-se como estratégias de grande relevancia. Objetivos: Identificar as principais
metodologias ativas utilizadas no ensino a distincia de Medicina, analisando pontos positivos, negativos e os obstdculos de cada uma. Métodos:
Revisao sistemdtica de artigos e trabalhos de conclusio das bases cientificas Scielo, Pubmed, Scopus, Embase ¢ Web of Science. Foram aplicados
os descritores (“active learning”) AND (“distance learning” OR “distance education” OR “online learning” OR “e-learning” OR “online
education”) AND (“medical students”) e filtros de data e idioma, encontrando-se 1204 trabalhos. Cinco revisores realizaram entdo uma anélise
qualitativa, selecionando 73 textos que atendiam os critérios de inclusio e exclusao. Informagdes essenciais dos trabalhos foram sistematizadas em
tabela. Quatro revisores realizaram leitura integral e avaliacdo dos artigos, resultando em 33 trabalhos, utilizados para a obten¢ao dos resultados
encontrados neste estudo. Resultados: As trés principais metodologias ativas mencionadas foram: sala de aula invertida, gamificagio ¢ médulo
multimidia individual interativo. Todas demonstraram aumentar o interesse e o conhecimento dos alunos e incentivar os estudos através de
contetidos interativos. Entretanto, o ensino a distdncia apresentou como obstéculo a perda das préticas e do contato presencial entre professores
¢ alunos. Além disso, outras limita¢oes encontradas foram o aumento da carga hordria dos alunos na sala de aula invertida, a dependéncia da
habilidade dos discentes para lidar com tecnologias na gamificacio e a necessidade de grandes recursos financeiros no caso do médulo multimidia
individual interativo. Conclusio: As metodologias ativas de ensino mostraram-se eficazes para complementar o ensino tradicional das escolas de
Medicina, mas incapazes de substituir o ensino presencial. Assim, o ensino hibrido mostra-se como solu¢io vidvel para aprimorar o ensino médico
em institui¢oes ao redor do mundo.
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INTRODUCAO: Ectrépio congénito é uma doenga rara com poucos casos publicados. Sua patogénese ainda ¢ incerta, mas ji foram descritos
fatores anatdmicos e mecanicos associados a ela. O objetivo deste trabalho ¢ relatar um caso clinico dessa doenga, bem como fazer uma breve
revisio da literatura. DESCRICAO DO CASO: Recém-nascido (RN), masculino, nascido de parto cesdrea, com 38 semanas de gestagio. Ao
exame, apresentava eversao de palpebra superior bilateral associado a edema bipalpebral e secregao purulenta. Optado pela prescri¢ao de pomada
oftalmoldgica composta por acetato de retinol, aminodcidos, metionina e cloranfenicol além de tampio ocular com gaze com solucio fisiolégica
0,9%. Apés 48 horas do inicio do tratamento, houve redu¢io do edema palpebral. Apés 8 dias, observou-se regressao completa do edema e abertura
ocular espontanea, possibilitando a alta hospitalar e seguimento ambulatorial. DISCUSSAOQ: Descrevemos um caso de ectrépio congénito no
sexo masculino nascido de parto cesdrea. Segundo a literatura, essa doenga foi descrita mais em homens, sem associagao com o mecanismo de
parto. Picé prop6s uma classificacdo, de acordo com sua etiologia: I) Auséncia ou anomalia do tarso; II) Eversao das palpebras durante a passagem
pelo canal do parto; III) Alteracoes na pele das palpebras; IV) Por microftalmia e cistos orbitdrios. No caso exposto, nio hd registros de traumas
ou pressio exercida pelo canal de parto no momento do nascimento, entretanto, os outros fatores etioldgicos citados niao podem ser descartados.
Casos leves, quando tratados precocemente, podem se beneficiar apenas do tratamento clinico, como no caso descrito. Entretanto, os casos graves
e tardios, ou aqueles que o tratamento conservador nio obtiver sucesso, necessitario de corregio cirdrgica. CONCLUSAOQ: O relato de caso
evidencia a importincia da primeira avaliagio do RN e da abordagem precoce do ectrépio palpebral congénito. O reconhecimento dessa patologia
rara ¢ essencial, pois isso pode influenciar no seu sucesso terapéutico.

Palavras-chave: Ectrépio. Congénito. Recém-Nascido.
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Introdugio: A doenga da arranhadura do gato (DAG) ¢é causada pela bactéria Bartonella henselae, transmitida através da arranhadura ou
mordedura do gato infectado. Tem apresentado incidéncia aumentada na populagio pedidtrica devido ao hdbito cada vez mais frequente de
convivio com animais. Sua principal manifestacao ¢ a linfadenite aguda, sendo  importante diagndstico diferencial dessa manifestagao. Descricao
do caso: Pré-escolar de 2 anos, sexo feminino, é admitida com febre e nodulacio em regido cervical esquerda (4 cm) de crescimento rdpido e
com sinais flogisticos. Tomografia computadorizada mostrou abscesso cervical com abaulamento de musculo esternocleidomastéideo. Iniciado
tratamento de linfadenite bacteriana com amoxacilina+clavulanato. A anamnese, identificado contato com gatos, sendo solicitada sorologia
para bartonelose. Realizada drenagem do abscesso no 5o dia de tratamento com colocagio de dreno. Paciente apresentou melhora parcial com o
uso de antibiéticos e abordagem cirtirgica. No 100 dia de tratamento, o diagnéstico de bartonelose é realizado, com resultado de IgG em altos
titulos (1:640), indicando infecgdo recente. A azitromicina foi associada ao tratamento e a crianga evoluiu com resoluc¢io completa da lesdo apds
3 semanas. Discussio: A bartonelose é doenca infecciosa caracterizada por linfadenopatia localizada e autolimitada. Acomete criangas e adultos
jovens imunocompetentes e pode complicar-se com infecgées bacterianas secunddrias por microorganismos colonizadores da pele. No presente
caso, a paciente foi tratada inicialmente para linfadenite bacteriana secunddria. No entanto, a investigacio detalhada da histéria epidemioldgica
levantou a possibilidade do diagnéstico de outra patologia que pudesse estar associada. A DAG foi a provével responsdvel pela linfadenopatia
inicial, que evoluiu posteriormente com infec¢io bacteriana secunddria. Conclusdo: A DAG tem sido cada vez mais comum e tem como sua
principal apresentacao a linfadenite aguda. Destaca-se a importincia de uma boa anamnese para o diagndstico diferencial, uma vez que a histdria
epidemioldgica é fundamental para a suspei¢ao clinica.
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A sifilis congénita, infeccio sexualmente transmissivel (IST) é transmitida verticalmente. Se diagnosticada em criangas com até 2 anos de idade,
caracteriza a forma precoce desta infecgao, devendo ser monitorada e tratada devido altos indices morbimortalidade infantil. Buscar e analisar,
por meio de artigos e boletins epidemiolégicos a ocorréncia de dbitos por sifilis congénita precoce (SCP) no Brasil e seus fatores contribuintes.
Realizou-se busca por “sifilis congénita” ou “congenital syphilis”, de 2008 a 2020 nas plataformas Scielo, PubMed, Centers of Disease Control,
¢ boletins epidemiolégicos do Ministério da Satide. Foram encontrados 12 artigos, e 6 foram excluidos por serem duplicados; sem associacio
entre SCP e mortalidade; pagos e dados epidemioldgicos nao brasileiros. Selecionou-se 4 artigos e 2 sites para a revisao. Embora 70% das criancas
diagnosticadas com SCP sejam assintomdticas, a enfermidade pode ocasionar, ao longo dos dois primeiros anos de vida, diversas manifestagoes
clinicas que, quando detectadas tardiamente, podem suscitar o dbito, como nefropatia, anemia hemolitica, trombocitopenia, pneumonia e
neurossifilis, sendo as duas dltimas as principais causas de mortalidade em criangas menores de 2 anos. O diagndstico tardio acarreta alto risco
de 6bito nos primeiros 12 meses, cerca de 8,2 mortes em 100.000 nascidos vivos, segundo dados de 2018 do MS. Ademais, a SCP ¢ facilmente
diagnosticada nos primeiros dias de vida por meio de exames sorolégicos, possibilitando tratamento em tempo hdbil com forte impacto na
reducio da morbimortalidade associada & doenga. Devido 4 gravidade dessa IST na satde infantil, ¢ imprescindivel a prevengdo, por exames pré-
natais que identifiquem a Treponema pallidum para que a gestante seja tratada corretamente evitando a transmissio vertical. Caso haja triagem
materna positiva para sifilis no pré-natal ou exame rdpido, é importante a realizagio de exames especificos em recém nascidos para que a SCP seja
diagnosticada precocemente e diminua desfechos desfavordveis, como o ébito neonatal.

Palavras-chave: Sifilis Congénita. Treponema Pallidum. Mortalidade Infantil.
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Introdugio: Diante dos avancos tecnoldgicos, o uso de dispositivos eletronicos tornou-se comum e até mesmo intuitivo desde a infancia. No
entanto, a exposicao excessiva a telas tem sido relacionada a prejuizos ao desenvolvimento. Objetivo: Analisar a relagao entre exposicio prolongada
A tela de dispositivos eletronicos e possiveis prejuizos ao desenvolvimento na infincia e na adolescéncia. Métodos: A busca por artigos foi realizada
nas plataformas PubMed, Scielo ¢ Embase a partir dos descritores (“screen time” OR “smartphones”) AND (“children”) AND (“development”)
e dos seguintes critérios de inclusio: artigos originais, disponibilizados gratuitamente e publicados nos tltimos dez anos. Inicialmente, foram
encontrados 6028 resultados, analisados qualitativamente por sete revisores de acordo com os objetivos do trabalho. A partir da revisio, foram
selecionados nove estudos, sendo sete transversais e dois de coorte. Informagoes essenciais de cada trabalho foram sistematizadas em tabela.
Resultados: dos nove estudos selecionados, todos demonstraram que o excessivo tempo de tela interfere negativamente no desenvolvimento de
criangas e adolescentes. Dos possiveis atrasos, os mais relevantes foram aumento de agressividade e reatividade e atraso nos processos cognitivos,
de atencio e fala. O risco de atrasos do desenvolvimento mostra-se diretamente proporcional ao tempo dedicado a tais dispositivos, especialmente
quando a exposicio didria, assim como os contetdos assistidos nio sao supervisionados pelos pais ou responsaveis. Além disso, a maioria dos pais
participantes dos estudos nio estava ciente das consequéncias trazidas pelo elevado uso de dispositivos eletronicos. Conclusao: Pode-se concluir
que a exposicio a telas, de inicio cada vez mais precoce, interfere negativamente no desenvolvimento social e cognitivo de criancas e adolescentes.
Nesse sentido, faz-se necessdria a conscientizacio dos pais e a orientacio por parte dos pediatras sobre os maleficios do elevado tempo de tela e a
importincia de filtrar os contetidos apresentados as criancas desde a primeira infincia
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A toxoplasmose congénita ¢ resultado da transferéncia via placentdria do Toxoplasma gondii para o feto. Manifestada de forma subclinica ou
grave com convulsoes, hidrocefalia, febre e calcificagées intracranianas difusas. Por ser uma patologia de transmissao vertical ¢ incluida sua
sorologia na rotina de pré-natal em todos os trimestres, se parimetros anteriores negativos. Esse trabalho trata-se de relato de caso de um recém-
nascido portador de neurotoxoplasmose congénita. TFRA, sexo masculino, pré-termo com idade gestacional de 33 semanas e 6 dias. Obteve
boa pontuacio em escala Apgar, nio havendo intercorréncias durante o parto. Necessitou, contudo, ser transferido para Unidade de Terapia
Intensiva Neonatal devido a quadro de desconforto respiratdrio, alcancando estabilidade clinica. A partir do 14° dia de internagio, evoluiu com
episédios de apneia, crises convulsivas sucessivas, distensao abdominal importante, melena, esforco respiratério e instabilidade hemodinimica,
evoluindo para intubagio orotraqueal. A triagem soroldgica da mie, realizada apenas no primeiro trimestre (IgM e IgG negativos), associada ao
quadro clinico do paciente, levou ao rastreamento para Toxoplasmose, apresentando IgM e IgG positivos, IgG baixa avidez. Foi tratado com
sulfadiazina, pirimetamina e 4cido folinico, sem melhora. Apresentou-se hipoativo e hipotdnico, ainda que sem sedacio e nio tolerou extubagio.
Os reflexos tendinosos profundos e cutineos superficiais hiporreativos. Resposta motora com leve movimentagio de membros, extensao anormal
a dor. Pupilas isocéricas com reflexos fotomotores lentificados. Fontanelas normotensas e depressiveis. Perimetro cefélico de 30,5 centimetros.
Evoluiu ao 6bito apds 44 dias de internacio. Nota-se que houve erro de conduta no pré-natal ou até mesmo descontinuagio da gestante no
acompanhamento, apesar de relatar ter ido em todas as consultas. Tal seguimento inadequado levou ao adoecimento do recém-nascido, que
poderia ter usufruido das modalidades de tratamento gestacional, fetal e congénita. Diante do caso acima, denota-se a importincia dos exames
periédicos do pré-natal para evitar tal patologia, prevenivel, se tratamento adequado.

Palavras-chave: Toxoplasmose Congénita. Transmissio Vertical.
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Introdugao: O granuloma umbilical é um crescimento excessivo de tecido de granulagao apds a separagio do cordao umbilical. Tendo a baixa
disponibilidade das atuais op¢des de tratamento, o presente estudo busca entender o uso de sal de cozinha (NaCl) como alternativa terapéutica.
Objetivo: Avaliar a possibilidade de adesio do uso de Cloreto de Sédio como intervengio para o granuloma umbilical. Métodos: As buscas foram
realizadas nas bases de dados: PubMed e Biblioteca Virtual em Sadde. Utilizando os descritores: “Granuloma”, ”Umbigo”, “Recém-Nascido” e
“Cloreto de Sédio”na categoria titulo e/ou resumo . Foram selecionados estudos dos tltimos 5 anos, sem limitagao de idioma. Foram encontrados
10 estudos e 5 foram incluidos na revisio. Sendo elegiveis todos os estudos que tratavam sobre o assunto e possufam disponibilidade de acesso.
Resultado e discussdo: Dentre os estudos selecionados, foi observado que o sal de cozinha atua como um fator de desidratacio osmdtica nas células
do granuloma, causando necrose e, consequentemente, a separagio do tecido, de maneira tao eficaz quanto os outros métodos terapéuticos,
como por exemplo, o Nitrato de Prata . No entanto, diferente de tais métodos, o uso do cloreto de sédio nio causa efeitos adversos como
queimaduras periumbilicais,0 que o torna mais seguro. Ademais, outros beneficios sio percebidos, como o baixo custo, a facilidade de manejo,
maior disponibilidade, acesso e eficdcia em casos que nao respondem ao firmaco de 12 linha de escolha. Conclusdo: Por possuir maiores beneficios
e auséncia de consequéncias, o cloreto de sédio se apresenta como uma excelente alternativa para o tratamento do granuloma umbilical.
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O Luapus Eritematoso Sistémico (LES) é uma doenga inflamatéria cronica de origem autoimune que acomete outros érgaos, como o rim que
¢ um acometimento grave e mais frequente nos pacientes pedidtricos, promovendo assim a Nefrite Lipica.Trata-se de um relato de caso de um
paciente, de 8 anos, portador de LES que desenvolveu Nefrite Lipica Grau IV. Num primeiro momento, a crianca que até entio se apresentava
higida e sem diagndstico prévio de LES, abriu um quadro em que apresentava lesio discreta em face do tipo “asa de borboleta” associada a uma
dor abdominal de origem indeterminada, sendo pedido exames laboratoriais para investigagao. No EAS notou-se uma hematuria dismérfica e
cilindros hemdticos, grau de proteindria na faixa subnefrética, com os pidcitos normais. Suspeitando de um quadro de nefrite lapica foi iniciado
o tratamento de pulsoterapia com Ciclofosfamida. Entretanto, houve uma piora do quadro renal com uma proteinria jd na faixa nefrética (8805;
3,5 g/24h), hemattria e redugio do complemento de forma persistente, associado a uma piora do quadro respiratério. Diante da gravidade do
quadro, foi realizada uma bidpsia renal que apresentou nefrite lipica do tipo proliferativa difusa. Assim, por se tratar de uma disfun¢ao avancada
em 6rgio-alvo gerada pelo quadro lipico, foi encaminhado para o nefrologista para melhor estabilizagio do quadro renal. Nesse sentido, denota-
se que a evolugio dos pacientes desde o diagndstico com a bidpsia até o tratamento que promoveu a estabilizagio clinica e laboratorial do
paciente, enfatizam a importancia do diagnéstico e tratamento precoce. Dessa maneira, o conhecimento dos profissionais de satide a respeito das
consequeéncias do LES ¢ necessdria, a fim de melhorar as estratégias de diagnéstico precoce com a realizagio de exames periédicos, tratamento-
com terapia de indu¢io e manutengio- com o objetivo de evitar complicagoes, como a progressio da doenca renal.
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Introdugio:O Método Canguru (MC) ¢ reconhecido pela Organizagio Mundial da Satide como uma estratégia de cuidado eficaz na melhoria
de indicadores de morbimortalidade neonatal, sendo uma ferramenta para reducio dos casos de ébito em recém-nascidos. Objetivo: Buscar na
literatura evidéncias dos beneficios da utilizagio do MC, principalmente no que diz respeito a redugio dos indices de mortalidade neonatal,
visando implantd-lo como estratégia de satide publica. Métodos: Foi realizada uma revisao narrativa por meio de busca nas bases de dados
PubMed, Cochrane e Scopus com os descritores "Kangaroo Mother Care’, "Mortality” e ‘Infant, Newborn” retirados do repositorio MeSH.
Foram incluidos artigos publicados entre 2012 e 2022, excluindo aqueles que nio estavam em lingua portuguesa ou inglesa. Resultados: O
MC ¢ uma linha de cuidado que consiste em quatro elementos principais: contato pele a pele, aleitamento exclusivo, desospitalizagao precoce
e acompanhamento domiciliar. Analisando as taxas de mortalidade até o 28° dia de vida, o0 MC mostrou ter efeito protetor, com um risco
23% menor na mortalidade quando comparado com o cuidado convencional (12=67%; 95% IC 0,6-0,99). Hipotetiza-se que isso se deva a
coloniza¢io dos recém-nascidos com a microbiota da pele dos genitores, fortalecendo o sistema imune e diminuindo a incidéncia de sepse
neonatal. Além disso, a abordagem aumenta a liberagao de ocitocina, estreitando os lacos entre mie e filho. O MC também diminui a liberagao
de horménios como cortisol e catecolaminas, inibindo a ativagio do sistema nervoso simpdtico e do eixo hipotdlamo-hipéfise-adrenal. Conclusio:
O MC apresenta comprovados e bem documentados fatores protetores e benéficos para a sadde neonatal. O custo-beneficio de sua aplicacio é
alto, entretanto, ¢ necessirio que os profissionais e pais sejam orientados quanto 2 técnica, buscando contornar possiveis barreiras e garantindo
seguranga ao recém-nascido. E necessdrio maior disseminagio e padronizagio da prética, assim como estudos com outras amostras populacionais.

Palavras-chave: Método Canguru. Mortalidade Neonatal. Recém-Nascido.
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86- PERCEPCAO DAS CRIANCAS ASMATICAS FRENTE AS DIFICULDADES DESENCADEADOS PELA DOENCA
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'Centro Universitdrio De Patos De Minas - UNIPAM
Autor Correspondente: Danty Ribeiro Nunes. E-mail: dantynunesl 6@gmail.com

Introdugio: A asma é a uma doenga cronica caracterizada por uma inflamacio, obstrucio e exacerbagio de muco das vias aéreas, que confluem para
uma dificuldade respiratéria, que imp6e repercussoes organicas e clinicas, psicoldgicas e sociais, bem como, estigmatizagio, exigindo adaptagio na
rotina da crianca. O pico de incidéncia é aos 3 anos, sendo que, na infincia, a incidéncia de asma em meninos ¢ o dobro das meninas. Objetivo:
Este estudo visa identificar a percep¢ao da crianca acometida pela asma sobre os desafios desencadeados pela doenga. Método: Trata-se de uma
pesquisa descritiva, exploratéria, com abordagem qualitativa. Este projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do Centro Universitrio
de Patos de Minas, conforme parecer no 3.531.176 de 26/08/2019. Resultado: Foram realizadas entrevistas com 10 criangas, acometidas pela
asma, de ambos sexos, na faixa etdria, de 7 até 12 anos, que realizam acompanhamento, na Aten¢ao a Primdria, no ano de 2021. Ao analisar os
dados pela Interpretagio de sentidos foram elencados os nicleos de sentido: A dificuldade no uso correto dos broncodilatadores “bombinha”; As
dificuldade em brincar e realizar atividade fisica; Traumas emocionais desencadeados pela crise asmdtica e As repercussées psicossociais decorrentes
do estigma da doenca cronica. Percebe-se nas falas das criancas que a asma gera cicatrizes emocionais e sociais limitando a sua qualidade de vida.
Assim, se faz relevante a implantacio das diretrizes direcionadas ao manejo da asma e de suas repercussoes seja com orientagio as criangas e seus
familiares ou sensibilizacdo e capacita¢io da comunidade escolar, bem como, dos profissionais da equipe multiprofissional. Conclusao: Conclui-se
que a crianga asmdtica vivencia diversas situacées de vulnerabilidade e necessitam de acompanhamento com a equipe multidisciplinar da atencao
primaria para fornecer informagées sobre estratégias para vencer os desafios da doenca, apoio psicol(’)gico, orientagao nas técnicas ventilatérias e
na prética de atividade fisica.

Palavras-chave: Asma. Pediatria. Percepgio. Satide da crianca

87 - TETRALOGIA DE FALLOT: REPARO CIRURGICO PRIMARIO E PALIACAO
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Autor Correspondente: Lucas Lima Silva. E-mail: llucasllimas@hotmail.com

INTRODUCAO: A tetralogia de fallot (TOF) é uma cardiopatia congénita ciandtica que apresenta quatro anomalias anatdmicas: estenose
do tronco pulmonar, comunicagio interventricular, hipertrofia do ventriculo direito e cavalgamento adrtico. OBJETIVO: Revisar métodos de
manejo da tetralogia de fallot em recém nascidos, neonatos e criangas. METODOS: Pesquisa na base de dados PubMed nos dltimos 5 anos,
21 artigos foram elegiveis para revisdo. Foram incluidos estudos que compararam os resultados do manejo paliativo e do reparo primdrio (RP)
do paciente com TOFE. RESULTADOQOS: A reparagio da TOF ¢ benéfica e o periodo ideal para a intervencio ¢ perto dos 6 meses de vida. O
lactente com comorbidades graves beneficia-se da paliagio por cateter, j4 a crianca pequena, pode continuar com o reparo cirtrgico primério a
depender de sua idade no momento da intervengio. No estudo com maior niimero de participantes, analisou-se 3 formas de intervencio, o RD,
a paliacdo transcateter da via de saida do ventriculo direito (VSVDT) e os shunts sistémico-pulmonares (SPS). Avaliou-se a mortalidade aos 12
anos, maior quando o reparo ou a paliacio foram realizados antes dos 60 dias de vida, maior no RP com 18,7%, seguido do SPS com 12,4%,
seguido do VSVDT com 10,8%. O VSVDT associou-se a mais reintervencoes da VSVD com menor mortalidade, entretanto, apresentou menos
substituigoes valvares nesses mesmos 12 anos e menor mortalidade apés o reparo completo. CONCLUSAO: As intervengoes via VSVDT e SPS
sio bem sucedidas diante de complicagées neonatais, como prematuridade, baixo peso ao nascer e anatomia anormal, quando comparadas ao
método de RP, entretanto, apés 120 dias de vida, os 3 métodos analisados possuem desfechos parecidos. Mais estudos precisam ser feitos para
analisar resultados comparativos de mortalidade das intervencoes e de qualidade de vida apds o reparo escolhido em pacientes com TOEF, para
estabelecer a melhor conduta disponivel.

Palavras-chave: Cardiopatia Congénita. Cirurgia. Tetralogia De Fallot.
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88 - MAE COM DIAGNOSTICO DE PRE-ECLAMPSIA E NEONATO PREMATURO: UM RELATO DE CASO
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Introdugio:A pré-eclampsia é um fator determinante 4 prematuridade e complicagdes neonatais, como respiratdrias, imaturidade neurolégica,
baixo APGAR e peso ao nascer. Este trabalho promove estudo-de-caso de prematuridade por pré-eclimpsia e desdobramentos ao nascer.
Descricao:RN de V.G.S., masculino, nascimento com 790g, idade gestacional 30 semanas+3 dias, APGAR1’=3 ¢ 5’=7. Intercorréncias na
gravidez:cesdrea por eclimpsia grave, amniorrexe prematura e centralizacdo fetal. A mie recebeu penicilina intraparto, sulfato de magnésio e
hidralazina. Diagnésticos do RN:prematuridade, PIG, sepse precoce tratada, membrana hialina, ictericia, refluxo gastroesofdgico, hérnia inguinal
bilateral. 6 dias em ventilagio mecanica, 1 em CPAP nasal e oxigénio na incubadora por 8. Ecocardiograma demonstrou forame oval patente
com shunt AE-AD. Orientado cuidados de UTI. Ampicilina, gentamicina e fluconazol profildtico por 12 dias e cefazolina profildtica devido a
cirurgia de hérnia inguinal bilateral, sem intercorréncias. Dieta enteral desde o segundo dia de vida em progressio e NPT por 7. Usou 6 dias
de cateter umbilical, 7 dias de cateter percutineo em membro superior direito e acesso periférico para a corregio cirtrgica de hérnia inguinal.
Discussio:A mae de 35 anos, diagndstico de hipertensdo - um fator de risco para a pré-eclimpsia, que consiste na complicagio mais frequente
da obstetricia e ocorre em cerca de 10% das gestagdes, e é uma importante causa de prematuridade, motivada pela interrupgao eletiva da gravidez
para diminui¢ao de riscos materno-fetais. O diagnéstico de refluxo gastroesofdgico ¢ fisioldgico na maioria dos recém-nascidos, principalmente
prematuros. A administragio de sulfato de magnésio foi importante para a maturagio neural e redugio do risco de paralisia cerebral. Devido
a ocorréncia de amniorrexe prematura, prescreveu-se penicilina para profilaxia de sepse neonatal por streptococcus, reduzindo a incidéncia de
infeccio e morbidade idade gestacional-dependente. Conclusio: Nesse sentido, observou-se desfecho favordvel ao RN: condutas adequadas,
aumentando chances de bom prognéstico, e boa idade gestacional, apesar do peso ao nascer.

Palavras-chave: Pré Eclampsia. Prematuridade.

89 - HIDRONEFROSE CONGENITA BILATERAL: RELATO DE CASO
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Introdugio: A hidronefrose congénita (HC) é a presenca de acumulo anormal de urina nos rins das criangas. A detecgio pré-natal e o tratamento
precoce destas anomalias proporcionam uma oportunidade de minimizar ou prevenir uma deterioragio renal progressiva. Descri¢io do Caso:
Paciente, Recém-Nascido (RN), com diagndstico pré-natal de HC do rim direito (D) é admitida na Unidade de Tratamento Intensivo Neonatal
(UTIN) de Manhuagu. Apds internagdo, submetida a nova ultrassonografia (US) de vias renais, a qual revela hidronefrose bilateral importante.
Aos exames laboratoriais iniciais, nota-se ureia de 25 mg%, creatinina 1,26 mg%, sédio 146 mEq/L, potdssio 5 mEq/L, bilirrubina total 13,48
mg%, contagem de reticuldcitos 7,5%. Apés 10 dias da internagio, foi transferida para o servico de nefrologia pedidtrica do Hospital das
Clinicas da UFMG, o qual realizou nova US de vias renais, evidenciando, no rim D, aumento de volume, dilatagio moderada do sistema
pielocalicinal, estenose da jungio ureteropélvica (JUP) e ureter proximal com calibre normal, e no rim esquerdo (E) demonstrou dilatagio discreta
do sistema pielocalicinal, JUP normal, discreta dilatagio do ureter. Estava em uso dose profildtica de Cefadroxil 24 horas antes da realizacio da
uretrocistografia miccional (UCM), e que serd mantida 24 horas apés o procedimento. A UCM sem alteragées. Discussio: As causas da HC estao
relacionadas com uma m4 formacao do trato urindrio, sendo estas: estenose da JUD, estenose da juncdo ureterovesical, vdlvula de uretra posterior
e refluxo vesicouretral congénito. Em todos os casos de HC ¢ fundamental a realizagao de exames como US, Cintolografia renal e UCM. Esses
exames sdo importantes para o diagnéstico e para avaliar qual serd a melhor conduta para cada caso. Conclusio: E fulcral que o diagnéstico dessa
patologia ocorra o mais precocemente possivel, seja por meio do acompanhamento adequado do pré-natal, seja pela capacitagio dos profissionais
que realizam os exames de US.

Palavras-chave: Hidronefrose Congénita. Pré-Natal. Diagndstico.
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90 - O USO DA TELEMEDICINA ENTRE EQUIPES DE SAUDE AUXILIANDO NA ATENCAO PARA CRIANCAS
COM CONDICOES CLINICAS COMPLEXAS
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Introdugio: A decisio de retirada da sonda de gastrostomia (GTT) de paciente com condigées clinicas complexas exige manejo cuidadoso.
Em contextos de vulnerabilidade social e fisica, a telemedicina tem sido estratégia para auxilio aos profissionais de satde. Descri¢ao do caso:
Paciente de quatro anos, prematuro extremo, 640g ao nascer. Recebe alta apés um ano de internagio, sendo nove meses em UTI, com sequelas
neuroldgicas, respiratdrias e disfagia, necessitando de GTT e traqueostomia. Evoluiu com desnutrigio, diarreia crénica, pneumonias de repeticao
e uso exclusivo do servico tercidrio de satide, distante 275 km do domicilio. Utilizou-se telemedicina para interagio em rede entre os trés niveis de
atengao a satide. Observou-se melhora das condigées clinicas e optou-se por programar retirada da sonda. Durante os trés meses de transicio da
dieta para via oral exclusiva, a crianga ganhou 23,3g/dia e cresceu 0,53cm/més, ndo apresentou intercorréncias e a sonda foi retirada com sucesso.
Apés dois meses mantém estabilidade clinica. Discussao: Devido a complexidade do caso, utilizou-se a telemedicina para monitorar e garantir
a seguranca na retirada da sonda de GGT. As a¢des de matriciamento a distAncia possibilitaram estabelecer metas no plano de cuidados, com
definicio de agoes especificas para cada nivel de atengio em satide. A boa evolugio clinica, com adequado ganho pondero-estatural, auséncia de
intercorréncias e de reinternagées apontam para assertividade deste manejo. Além disso, houve fortalecimento do vinculo da familia com a aten¢io
bésica e secunddria, reducao dos deslocamentos desnecessdrios, diminuicio de gastos e maior conforto para o paciente. A telemedicina foi utilizada
nas modalidades de teleconsultoria e telemonitoramento, contribuindo para melhorar o entrosamento das equipes multiprofissionais e assim
fortalecer a execu¢do do plano terapéutico. Conclusio: A telemedicina como estratégia de suporte entre os niveis de atencdo a saide mostrou-se
efetiva na condugio do plano terapéutico dessa crianca com condicio clinica complexa.

Palavras-chave: Telemedicina. Gastrostomia. Niveis De Atencio A Sadde.

91 - FORTALECENDO O ACOMPANHAMENTO DO DESENVOLVIMENTO INFANTIL NA ATENCAO PRIMARIA
EM SAUDE COM O APOIO DE UM APLICATIVO PARA TRIAGEM E ESTIMULACAO DO DESENVOLVIMENTO
INFANTIL
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Introdugio: O TEDI - Triagem e Estimulagio do Desenvolvimento Infantil ¢ um aplicativo para dispositivos moveis, baseado no Survey of
Well-Being of Young Children (SWYC), cujo objetivo ¢ apoiar profissionais de satide na triagem e estimulacio do desenvolvimento infantil (DI).
Objetivos: Avaliar a experiéncia dos profissionais de satide com o uso do TEDI para triagem de problemas de comportamento e desenvolvimento.
Metodologia: Profissionais de satde de 6 cidades do Brasil receberam  treinamento teérico-prético para uso do TEDI. Durante 4 meses, os
profissionais discutiram remotamente os casos atendidos e avaliados utilizando o TEDI com especialistas em DI, responderam questiondrios
usando o Google Forms e participaram de grupos focais presenciais. Os questiondrios eram baseados numa escala Likert de 10 pontos. Resultados:
Os 125 profissionais que inciaram o treinamento eram mulheres (86%), enfermeiras (57%) e médicos (22%), 16% tinham formacio especifica
em DI e 57% nunca tinha utilizado aplicativos de saide. Durante o treinamento, foram avaliadas 1373 criangas de 2 a 65 meses. Cerca de 90
profissionais concluiram o treinamento e 13% deles relataram dificuldades em usar o aplicativo. A maioria dos profissionais concordou que
o TEDI contribuiu para 4 qualificagio da prética profissional, trouxe seguranca com o uso da versio eletronica do SWYC e com as condutas
sugeridas pelo aplicativo. A principal dificuldade relatada foi o uso do aplicativo na rotina dos atendimentos, devido ao pouco tempo para as
consultas, qualidade da internet e equipamentos nos servigos de satde. Os grupos focais indicaram que o aplicativo contribuiu para a organizagao
do fluxo assistencial, identificacdo de criangas de risco e para um olhar mais abrangente sobre o DI. Conclusido: O TEDI se mostrou uma
ferramenta de ficil utilizacdo e boa aceitagio pelos profissionais e proporcionou qualificacio da avaliagio do DI. Espera-se que o uso rotineiro do
TEDI fortalega as agdes de promogao do DI.
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92 - ANOREXIA NERVOSA DE INICIO PRECOCE COM BOA EVOLUCAO APOS ACOMPANHAMENTO
MULTIPROFISSIONAL: RELATO DE CASO
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Anorexia nervosa (AN) é um transtorno alimentar psiquico por dietas radicais, afetando principalmente mulheres jovens. Cursa com
emagrecimento, dificil tratamento e elevadas taxas de morbimortalidade. Relatar o caso de paciente com AN e sua boa evolugio apds tratamento
multiprofissional. Entrevistas com paciente, andlise de prontudrio, revisio integrativa de literatura nos portais SCIELO e Medline, com descritor
“anorexia nervosa’, nas linguas inglesa e portuguesa dos ultimos 15 anos. Paciente feminina, 13 anos, atendida em Unidade Bésica de Saide
(UBS), relato materno de acentuada perda de peso nos trés tltimos meses, distirbio alimentar grave e crises conversivas. Desde a pandemia
da COVID-19, mostrou-se determinada em realizar atividades fisicas e controlar sua alimentagio, pesando porcoes ingeridas e reduzindo
drasticamente o consumo de carboidratos e proteinas; comportamentos tipicos da AN. Evoluiu recusando alimentagio, sonoléncia, choro nas
refeicOes, crises conversivas, isolamento, mutismo, oligiria e constipacdo intestinal; nega bulimia. Iniciou acompanhamento com Equipe de
Satide da Familia, endocrinologista e nutricionista, equipe de satide mental infantil e matriciamento. Usou clomipramina 25mg/dia por seis
meses; durante o tratamento, quis suspender a medicagio, mas foi alertada sobre a importincia de manté-la inicialmente, até que conseguisse
retornar 4 rotina de alimentagio e exercicio fisico. Nas consultas, ocorreram didlogos sobre pressio estética e padrées de beleza, visto que fatores
socioculturais, familiares, autoestima e midia sio fortes gatilhos para 0 aumento da incidéncia de AN em criangas. Posteriormente, apresentou boa
evolucido, com normalizagao do sono e comportamento social, retomada gradual de atividades fisicas, auséncia de resisténcia a alimentagao, ganho
adequado de peso, melhora do humor e do engajamento no tratamento. Atualmente encontra-se sem medicagdo, mantendo acompanhamento
multiprofissional. A AN ¢é desencadeada por interagoes clinicas, psicoldgicas e nutricionais, necessitando do amparo de profissionais da satide; sua
identificagdo precoce e o tratamento com matriciamento multiprofissional so a base do sucesso na evolugao deste caso.

Palavras-chave: Anorexia Nervosa. Equipe Multiprofissional. Dieta.
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Janaina Fonseca Almeida Souza' 0000-0002-4017-4772, Thales Philipe Rodrigues Da Silva' 0000-0002-7115-0925, Ed Wilson Rodrigues
Vieira', Sheila Aparecida Ferreira Lachtim', Amanda Rodrigues Garcia Palhoni?, Carolina Dourado Amaral® 0000-0001-6805-1363, Elice Eliane
Nobre Ribeiro® 0000-0002-7753-9077, Aline Mendes Vimieiro® 0000-0002-5735-7735, Tércia Moreira Ribeiro Da Silva' 0000-0002-5261-
2266, Fernanda Penido Matozinhos' 0000-0003-1368-4248

"Universidade Federal do Estado de Minas Gerais

*Universidade Salgado de Oliveira

3Secretaria Estadual de Satide de Minas Gerais

Autor Correspondente: Janaina Fonseca Almeida Souza. E-mail: janafonsecal @hotmail.com

INTRODUCAO: O Programa Nacional de Imunizagio (PNI) brasileiro é um dos mais completos do mundo. A precarizagio da Atengio
Primdria a Satde, aliada a outros fatores (contextuais, politicos, econdémicos e individuais) resultaram na queda da cobertura vacinal de criangas.
A adogio de estratégias amplas é essencial para reverter este quadro. OBJETIVO: Analisar a cobertura vacinal em criangas menores de um ano
no estado de Minas Gerais, no periodo de 2015 a 2020. METODOLOGIA: Estudo analitico-ecoldgico, de série temporal, acerca das coberturas
vacinais em criancas menores de 1 ano, no periodo de 2015 a 2020, considerando-se como unidade de andlise as 28 Geréncias/Superintendéncias
Regionais de Satide (GRS/SRS) de Minas Gerais. Os dados foram extraidos do Datasus e foi utilizado o pacote estatistico Stata. Para andlise de
tendéncia, foi empregado o modelo auto-regressivo Prais-Winsten. Realizou-se, também, o célculo da variagio percentual média anual (APC)
para cada varidvel dependente avaliada. Por fim, foram calculados os intervalos de confianca 95% das medidas de APC. RESULTADOS: Foram
analisados os 7 imunobioldgicos preconizados para criangas menores de 1 ano. Todas as GRS/SRS alcangaram a meta preconizada para vacina
BCG no ano de 2015. Apés o ano de 2015, para todos os imunobiolégicos analisados, pelo menos uma GRS/SRS nio atingiu a meta preconizada.
O ano de 2020 apresentou a menor propor¢io de GRS/SRS que alcancaram as metas. Quanto a tendéncia da cobertura, 8 das 28 GRS/SRS
apresentaram tendéncia decrescente de, pelo menos, 5 dos 7 imunobiolégicos avaliados. Destaca-se a vacina pentavalente com o maior percentual
de tendéncia decrescente. CONCLUSAO: A investigagao da tendéncia temporal da cobertura vacinal para diferentes imunobiolégicos e faixas
etdrias é imprescindivel para definicio de politicas de melhoria da adesio a vacinagao. Este estudo direciona atencio especial para as 8 GRS/SRS
com tendéncia decrescente nas andlises, necessitando de intervengées prioritdrias, como estudos de agao-intervengao.

Palavras-chave: Vacinagio. Criancas. Cobertura Vacinal.
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94 - ESCLEROSE MESANGIAL DIFUSA EM LACTENTE: UM RELATO DE CASO

Giuliana Dias Machado' 0000-0001-9363-3474, Paula Grego Da Gama Ferreira' 0000-0002-7534-4321, Ana Paula Rosendo Santos' 0000-0003-
4552-8856, Camila Silva Franco' 0000-0002-4218-4536, Cristina Gabriela Fernandes' 0000-0003-3636-3463, Daiane Concei¢ao Gongalves'
0000-0003-1556-109X, Jamila Oliveira Dias' 0000-0002-6571-5926 , Luiza Cassino Gil Nunes' 0000-0002-8386-532X

"Hospital Vila Da Serra
Autor Correspondente: Giuliana Dias Machado. E-mail: giuhmachado@gmail.com

INTRODUCAO: Sindrome nefrética congénita (SNC) é uma patologia renal rara que se caracteriza pela presenca de hipoalbuminemia, edema e
proteintria nos primeiros trés meses de vida. Um dos tipos histolégicos € a esclerose mesangial difusa (EMD), que se caracteriza pela proliferacio
mesangial as custas de deposicao de elementos da matriz?. DESCRICAO DO CASO: Lactente, sexo masculino, apresentou anasarca, proteintria
(+++) e hematiria microscépica em exame de urina de rotina, aumento da relacio proteintria/creatinina (114,88) ¢ hipoalbuminemia com
19 dias de vida. Realizada biépsia renal evidenciando lesoes caracteristicas de EMD. Iniciado tratamento com albumina venosa, duas vezes ao
dia, sendo gradualmente reduzida até sua completa suspensio, considerando melhora clinica e laboratorial do paciente. Iniciados Captopril,
Losartana e Sinvastatina, visando controle da proteintiria, apresentou resposta clinica e laboratorial satisfatéria, mantendo boa funcio renal e
crescimento adequado. DISCUSSAO: EMD ¢ uma patologia rara, resistente a corticosteréides e drogas imunossupressoras. Caracterizada por
lesdo glomerular com rdpida progressao para doenca renal terminal, causa importante de falha de crescimento e morte por infecgio secunddria
durante a infincia’. A sobrevida prolongada é alcancada com abordagem precoce e agressiva, sendo na maioria dos casos, optado pela nefrectomia
quimica ou cirtrgica para controle da proteindria, com evolugdo para terapia de substituicio renal (TRS). No paciente descrito, foi realizado
tratamento clinico conservador por meio de bloqueio triplo com a combinagio de inibidor da enzima conversora de angiotensina, bloqueador de
receptor da angiotensina e estatina, com boa resposta clinica e laboratorial, sem necessidade de TRS no momento. CONCLUSAO: O tratamento
conservador realizado de forma precoce ¢ uma opgao para postergar tratamentos mais agressivos para a EMD. Sio necessdrios estudos mais
aprofundados para avaliar os efeitos a médio e longo prazo deste tratamento nos quadros de SNC.

Palavras-chave: Sindrome Nefrotica Congénita. Tratamento Sindrome Nefrotica.

95 - ANEMIA HEMOLITICA AUTOIMUNE NA POPULACAO PEDIATRICA EM VIGENCIA DE INFECCAO POR
SARS-COV-2

Bruna Ribeiro Santana' 0000-0001-8359-821X, Daniel Rubens Marques Vieira Filho' 0000-0001-8271-3132, Ana Julia Silva Rodrigues' 0000-
0003-2788-9682, Tamara Lima Berg' 0000-0001-9259-8510, Fausto Celso Trigo' 0000-0001-5043-1026, Claudio Hissa Anegawa' 0000-
00018312-3118, Cldudio Luiz Castro Gomes De Amorim' 0000-0001-7045-767X, Priscila Beatriz De Souza Medeiros' 0000-0002-9667-934X,
Paulo De Tarso De Mello Ayres Putinatti' 0000-0002-50829891

"Universidade Estadual De Londrina - UEL
Autor Correspondente: Bruna Ribeiro Santana. E-mail: brunasantana0011@gmail.com

INTRODUCAO: As anemias hemoliticas autoimunes (AHAI) sio caracterizadas pela producio de anticorpos contra antigenos da membrana
eritrocitdria do préprio individuo, que leva & hemdlise ¢ podem ocorrer em decorréncia de infecgoes virais. Com o avango da SARS-Cov2
(COVID-19), casos associados 8 AHAI tém sido relatados; porém, essa potencial associagio ainda nio ¢ clara. Aqui relatamos dois casos de
AHAL associada a infecgao por COVID-19. RELATO DOS CASOS: Dois pacientes do sexo masculino, de 12 anos e 14 anos, admitidos em
agosto de 2022, ambos com queixa de cefaleia e ictericia, positivaram em teste rdpido para deteccio de antigeno SAARS-CoV-2 na entrada. Esses
pacientes apresentavam queda abrupta de hemoglobina, variando entre 4,3 — 6,7 g/dl, reticulocitose entre 13,76 — 37,32%, DHL entre 422 —
909 U/L e coombs direto positivos. Outras sorologias realizadas vieram negativas. Optado por tratamento com corticoterapia para ambos, um
com pulso de metilprednisolona e outro com prednisona oral. Nenhum dos pacientes recebeu concentrado de hemicias devido a presenca de
anticorpos e nio compatibilidade de hemocomponentes. Pacientes evoluiram apds o 5° a 6° dia de tratamento imunossupressor, com melhora dos
sintomas, interrupg¢io da hemodlise e inicio de recuperacio hematoldgica, com possibilidade de alta e seguimento clinico, com posterior inicio de
reducio de corticoterapia. DISCUSSAO E CONCLUSAO: Com o avanco do SARS-CoV-2, virios distirbios hematoldgicos foram descritos,
sendo sua maioria os distdrbios de coagulacio, hemostasia e leucopenias. Porém, alguns casos de associagoes imunes relacionadas a infeccio vém
sendo descritas, como as Purpuras Trombocitopénicas Imunes e as AHAIs, muitas vezes relacionadas a pacientes adultos e com comorbidades.
A descricdo dos casos na populagao pedidtrica, sem comorbidades, demonstra 0 COVID-19 como uma doenga inflamatdria sistémica com alto
potencial de gravidade. A AHAI deve ser considerada como parte de uma doen¢a multissistémica complexa, secunddria & disfuncio do sistema
imune, raro em nosso meio.

Palavras-chave: Anemia Hemolitica Autoimune. Covid-19. Populagio Pedidtrica.
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96 - RELATO DE CASO: DOENCA DA ARRANHADURA DO GATO COMO DIAGNOSTICO DIFERENCIAL DE
FEBRE DE ORIGEM INDETERMINADA

Paulo Emilio Tonaco Costa! 0000-0002-2457-0230, Gabriel Haddad Diniz Ribeiro!, Izabella Da Silva Mendes', Isadora Estevam Silva', Bruno
Bartolini Gléria Soares?, Talitah Michel Sanchez Candiani' 0000-0002-7767-1182

"Hospital Infantil Joao Paulo II
2Universidade Federal De Minas Gerais

Autor Correspondente: Paulo Emilio Tonaco Costa. E- mail: paulo.tonaco@hotmail.com

INTRODUCAO: A Doenga da Arranhadura do Gato (DAG) ¢ a terceira causa mais frequente de Febre de Origem Indeterminada (FOI),
condicdo que inclui grande variedade de diagnésticos diferenciais e sem consenso, ainda, sobre sua definicio. DESCRICAO DO CASO: Escolar,
8 anos, sexo feminino, previamente higida, moradora de ocupagio urbana em Belo Horizonte (MG), atendida com histéria de 2 meses de
evolucdo com febre, tosse e dor lombar, além de cervicalgia hd 10 dias. Exposta a condigoes sanitdrias inadequadas, contato com 4gua de enchente
hd 2 meses e animais de estimacdo em domicilio (gato e cachorro). Irmao mais velho com quadro similar. Exame fisico com febre (38,4°C) e
linfonodo cervical anterior palpdvel indolor, menor que 1cm. Evoluiu com mialgia importante, dificuldade para deambular, artralgia migratéria
e parestesia em membros inferiores. Mantinha picos febris didrios. Propedéutica negativa para tuberculose, doengas reumatolégicas e infeccoes
agudas. Investigacio para FOI, com ultrassonografia de abdome evidenciando hepatomegalia e bago com imagens sugestivas de microabscessos.
Realizado diagnéstico presuntivo de DAG atipica e iniciado tratamento com Rifampicina e Azitromicina. DISCUSSAO: A DAG é doenga
causada pela bactéria Bartonella henselae, transmitida aos seres humanos pela inoculagio direta por meio de uma ferida aberta, como arranhadura
ou mordida do gato. Habitualmente, apresenta manifestagoes tipicas, como lesio cutinea primdria no local de inoculagio, linfadenite regional
subaguda e sintomas sistémicos inespecificos, como febre e mal-estar. Dez porcento dos casos podem ter apresentacio atipica, sendo figado e baco,
os 6rgaos mais comumente acometidos. O diagndstico ¢ essencialmente clinico, com apoio de exames complementares, como sorologia especifica,
ultrassom abdominal ou biépsia. CONCLUSAO: DAG ¢ uma doenga subaguda, com sintomas inespecificos, atipicos, que pode cursar com
complicagbes potencialmente graves, mas que tem tratamento. Ter atencdo as possiveis manifestacoes da doenga e inclui-la nas possibilidades de
diagnéstico diferencial ¢ fundamental na condugio da FOI pelos pediatras.

Palavras-chave: Febre. Linfonodomegalia. Mialgia. Hepatomegalia. Microabscessos.

97 - TUMOR TERATOIDE RABDOIDE ATIPICO (TTRA) INFANTIL: UM RELATO DE CASO

Leticia Calazans Queiroz' 0000-0001-9753-2190, Marina Eduarda Santos' 0000-0002-9573-3439, Cibelle Ferreira Louzada' 0000-0002-1905-
520x

"Universidade Federal De Ouro Preto - UFOP

Autor Correspondente: Leticia Calazans Queiroz. E-mail: le.calazans.q@gmail.com

Introdugio: O tumor teratéide rabdéide atipico (TTRA) é uma neoplasia embriondria do sistema nervoso central (SNC) rara e agressiva,
ocorrendo mais frequentemente na infincia. Seu diagndstico ¢ dificil e muitas vezes é confundido com outras neoplasias. Descrigio do caso:
Relato de caso sobre crianca do sexo feminino, de dois anos de idade, acometida por TTRA e que veio a dbito seis meses apds o diagnéstico, apesar
do tratamento recebido. Foi realizada uma revisio nio sistemdtica sobre TTRA em criangas, por meio da selecio de artigos nos bancos de dados
Lilacs/Pubmed/Scielo/ScienceDirect. Discussao: Paciente feminina, dois anos de idade, previamente higida, iniciou quadro de cefaleia intensa
de cardter recorrente, associada a vomitos, nio progressiva e sem déficits neuroldgicos. Apés dois meses de evolugao e a despeito da auséncia de
achados ao exame clinico, foi solicitada uma ressonancia nuclear magnética (RNM) do encéfalo, que revelou lesdo com caracteristicas expansivas
supra-selar/para-selar, com efeito compressivo sobre as estruturas do parénquima cerebral e sistema ventricular adjacentes. A crianca foi submetida
A exérese tumoral, ¢ a andlise anatomopatoldgica revelou tratar-se de TTRA (grau IV). Apds seis meses de tratamento com quimio e radioterapia,
paciente apresentou quadro de choque séptico de foco pulmonar e sindrome do desconforto respiratério aguda, evoluindo para ébito. Conclusio:
Devido a sua raridade e agressividade, nio hd consenso na literatura no que se refere 4 modalidade especifica mais eficiente no tratamento do
TTRA. O uso em conjunto de terapias mais invasivas, como extirpagio cirdrgica, radioterapia e quimioterapia, evidenciam maiores chances de
sobrevida aos pacientes. Entretanto, apesar dos recursos terapéuticos existentes, o TTRA permanece sendo uma neoplasia de mau progndstico.

Palavras-chave: Tumor Teratéide Rabdédide Atipico. Neoplasia Embriondria.
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98 - ATRESIA DE VIAS BILIARES: RELATO DE CASO

Camila Lage Silveira Teixeira' 0000-0003-0068-3967, Livia Pereira De Souza', Larissa Santos Jacovine', Igor Rodrigues Mendes' 0000-0002-
6933-9366, Mirene Peloso' , Milla Apolindrio Casella’

"Universidade Federal De Vigosa - UFV

Autor Correspondente: Camila Lage Silveira Teixeira. E-mail: milalage@hotmail.com

Introdugio: A atresia de vias biliares caracteriza-se pela obstrucao de qualquer segmento das vias biliares extra-hepdticas, desde o porta hepatis
até o colédoco. Descricio do caso: YFC, 7 meses, foi admitido em hospital de Vigosa, Minas Gerais, com relato de ictericia hd 1 més, com
piora da intensidade nos dltimos 10 dias, associado a acolia fecal, coltria e hepatomegalia ao exame fisico. A andlise laboratorial evidenciou
aumento de bilirrubina total, de gamaglutamiltranspeptidase e de fosfatase alcalina. A ultrassonografia do abdome mostrou dilatagio de vias
biliares e estreitamento abrupto de colédoco. O paciente foi encaminhado para Hospital em Belo Horizonte, onde foi submetido a laparotomia
exploradora que evidenciou vesicula biliar e durante a colangiografia, observou-se colédoco atrésico e dilatacio de vias biliares intra-hepdticas.
A andlise histopatoldgica do material retirado evidenciou reacao ductal, colestase moderada e leve infiltrado inflamatério cronico. Realizou-se,
entio, anastomose hepdtico-jejunal em Y de Roux transmesocélica para corregio da alteragio. Discussdo: A atresia de vias biliares é a causa
mais comum de colestase neonatal, que no paciente manifestou-se com acolia fecal, coluria e ictericia. Tais sinais iniciam no periodo perinatal,
mas muitas vezes o diagndstico é realizado de forma tardia, como no caso apresentado. Exames laboratoriais corroboram no diagnéstico, sendo
comum a hiperbilirrubinemia e aumento de enzimas canaliculares. A ultrassonografia abdominal e a colangiografia sio tteis no diagndstico.
Em ambos podem constatar dilatacio das vias biliares intra e extra-hepdticas com colédoco atrésico, sem imagens sugestivas de cdlculos. Na
andlise histopatoldgica pés-cirtrgica, ¢ comum encontrar sinais de inflamagio e colestase. A correcio da obstrugao ¢ realizada cirurgicamente,
como no caso. Conclusdo: A atresia de vias biliares manifesta-se com sinais de colestase, sendo a atresia de colédoco um dos seus subtipos. O
diagnéstico pode ser realizado por meio de exames complementares e a terapéutica envolve tratamento cirtrgico.

Palavras-chave: Colestase. Obstrugio Das Vias Biliares. Ictericia Neonatal.

99 - MIELOMENINGOCELE E HIDROCEFALIA: ESTUDO DE CASO

Carolina De Oliveira Pinto!, Rosélia Dos Santos Damasceno' 0000-0002-7957-9451, Maria Lavinia Cardoso Diniz' 0000-0002-4613-5969,
Livia Delogo Pacheco', Luisa Segatto Depizzol Acerbi', Victhoria Giovanna Lacerda', Hortencia Carrafa Esteves', Amanda Samora Gobbi',
Gladma Rejane Ramos Aratjo Da Silveira', Pedro Henrique Aratjo Da Silveira'

'UNIFACIG

Autor Correspondente: Rosélia Dos Santos Damasceno. E-mail: roseliafisio@gmail.com

Introdugio: A mielomeningocele é o tipo mais grave de espinha bifida, gerada por um defeito na formagao das meninges e medula espinhal do feto,
sendo uma de suas consequéncias a Hidrocefalia. Descri¢io do caso: Recém-nascida (RN) A.J., sexo feminino, data do nascimento 15/10/2009,
histéria de mielomeningocele + hidrocefalia. Mée J. L. R, 32 anos, G3P3A0 (trés gestagoes, trés partos e nenhum aborto), com idade gestacional
de 37 semanas, grupo sanguineo A, fator Rh negativo. Gravidez sem intercorréncias, porém a recém-nascida foi encaminhada para o CTT e
realizou cirurgia para correcio da mielomeningocele no dia 17/10/200, tendo alta no dia 29/10/2009. No dia 31/10/2009 a paciente retorna ao
hospital com quadro de febre e apresentando alteragdes laboratoriais (PCR=84 HB=6,3.). A RN estava em uso de cefadroxil para profilaxia de ITU
por conta da bexiga neurogénica. Foi encaminhada ao CT1, e depois de controlada esta infecgdo recebeu alta no dia 24/11/2009, mantendo o uso
de antibiético profildtico. Discussao: O relato foi feito a partir da anamnese e exames laboratoriais contidos no prontudrio médico da paciente.
A paciente é portadora de Hidrocefalia—Derivacao Ventriculo Peritoneal, mielomeningocele, bexiga neurogénica e anemia multifatorial. Foi
realizada a cirurgia imediatamente ao nascimento, seguindo em acompanhamento por uma equipe de multiprofissionais. Devido a alta incidéncia
de mielomeningocele e as incapacidades cronicas graves que esta proporciona na vida de pacientes (déficit motor, incontinéncia fecal e urindria e
alteragoes do sistema nervoso central), hd grande importancia na realizacio de cirurgia para corregio de tal anomalia. Conclusio: A realizagio de
cirurgia precocemente na mielomeningocele pode minimizar o risco de infecgdes associadas aos nervos expostos e também pode ajudar a proteger
a medula espinhal de algum trauma adicional. Com isso, diagnésticos cada vez mais precoces e precisos, permitem melhores indicagoes cirtirgicas.

Palavras-chave: Mielomeningocele. Hidrocefalia. Bexiga Neurogénica. Cirurgia.
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100 - O USO DA CANULA NASAL DE ALTO FLUXO EM CRIANCAS COM BRONQUIOLITE NA EMERGENCIA
PEDIATRICA

Leticia Calazans Queiroz' 0000-0001-9753-2190, Marina Eduarda Santos' 0000-0002-9573-3439, Cibelle Ferreira Louzada' 0000-0002-1905-
520x

"Universidade Federal De Ouro Preto - UFOP
Autor Correspondente: Leticia Calazans Queiroz. E-mail: le.calazans.q@gmail.com

Introdugio: A bronquiolite viral aguda (BVA) ¢é a doenga respiratdria mais comum em criangas menores de 24 meses de idade. O suporte é
essencial ao tratamento dessa patologia e a cAnula nasal de alto fluxo (CNAF) fornece suporte ventilatério nao invasivo aos pacientes. Objetivo:
Avaliar a efetividade da CNAF como medida de suporte ventilatério em criangas com BVA em emergéncias pedidtricas. Metodologia: Revisao
nio sistemdtica sobre o uso da CNAF no tratamento da BVA, limitado aos tltimos cinco anos e em populagées de zero a 18 anos de idade. A
estratégia de busca e selecao de artigos utilizou o banco de dados Lilacs/Pubmed/Scielo/ScienceDirect. Resultados: A BVA ¢ a principal causa
de hospitalizacio de criancas durante os primeiros doze meses de vida, podendo cursar com insuficiéncia respiratdria aguda grave. A intubacio
orotraqueal (IOT) dessas criangas apresenta riscos como volutrauma, sindromes de extravasamento de ar e danos pulmonares a longo prazo. A
ventilacio nao invasiva (VNI) diminui o dano e a taxa de pneumonia associada a ventilagio mecénica, além de diminuir a necessidade de sedagio.
Nesse cendrio, a terapia com CNAF, modalidade de VNI que fornece misturas de gases condicionadas (aquecidas ¢ totalmente umidificadas),
demonstrou baixas taxas de complicagoes, facilidade de uso e conforto. Pesquisas sustentam sua equivaléncia clinica e alguma superioridade
a outras modalidades de suporte ventilatério nao invasivo. Conclusao: Estudos demonstraram que o uso precoce da CNAF na emergéncia
pedidtrica para o tratamento da BVA pode reduzir o tempo de internagio e as taxas de IOT. Embora existam protocolos padronizados para sua
administragio, alguns aspectos continuam sendo debatidos, como qual seria o fluxo inicial ideal de oxigénio ou 0 melhor momento para o seu uso.

Palavras- Chave: Cinula Nasal De Alto Fluxo. Bronquiolite. Emergéncia Pedidtrica.

101 - PRE-ECLAMPSIA E SUAS REPERCUSSOES: UM RELATO DE CASO

Darlei Montes Cunha', Gladma Rejane Ramos Aratjo Da Silveira', Lorenna Oliveira Nazdrio', Marcela Gongalves Chagas De Laia', Mariana
Silotti Cabelino Seyfarth!, Pedro Henrique Aratjo Da Silveira', Rosélia Dos Santos Damasceno' 0000-0002-7957-9451, Tassianny Félix
Pereira', Thais Caroline Botelho De Aguiar’, Thais Oliveira Freitas'

'UNIFACIG

Autor Correspondente: Rosélia Dos Santos Damasceno. E-mail: roseliafisio@gmail.com

Introdugio: A pré-eclampsia (PE) ¢ uma patologia hipertensiva que acomete gestantes a partir da 20* semana de gestagio. E uma das principais
causas de morte materna no Brasil e morbimortalidade perinatal. Descrigao do caso: Paciente N, 26 anos, admitida na unidade devido a aumento
pressorico e internada para propedéutica materno-fetal. Primigesta, com realizagio de 3 consultas pré-natais. Realizada ultrassonografia foi
verificado crescimento intra-uterino restrito (CIUR), oligodrimnio e doppler alterado, sendo optada a interrupgio da gestacdo. Antes do parto
foram dadas 2 doses de corticoide em dias seguidos. O parto ocorreu com 34 semanas e um dia, neste o prematuro (PRN) apresentou desconforto
respiratério sendo transferido para UI'TNeonatal, com O2 circulante em incubadora. Ao exame fisico, o peso ao nascimento foi de 1000g,
perimetro cefdlico de 26,5 cm e estatura de 36 cm. Dessa forma, classificado como recém-nascido pré-termo (RNPT), pequeno para idade
gestacional (PIG) e muito muito baixo peso (MMBP). Em sua evolugio clinica a ultrassonografia transfontanelar (USTF) apresentou aumento
discreto da ecogenicidade periventricular, desconforto respiratério precoce sendo colocado em CPAP e ictericia neonatal tardia da prematuridade
tratada por 4 dias com fototerapia. Alta hospitalar com 39 dias de vida. Discussio: Em virtude da PE ser uma complicacio grave, sequelas
podem ocorrer para mie e feto, portanto, o tratamento eficaz ¢ a interrupgio da gestagio, levando a estabilizagio do quadro clinico da gestante.
No entanto, o risco-beneficio deve ser avaliado uma vez que, na maioria dos casos o parto ocorre de forma prematura, como no relatado, sendo
importante ressaltar que condutas como a corticoterapia sao adotadas para acelerar a maturidade pulmonar fetal. Conclusio: A PE atinge a
gestacio e o feto, podendo levar a complicagdes. Portanto, um pré-natal bem feito e uma orientagio adequada a fim de estabelecer risco para mae
¢ o feto sio determinantes para sadde de ambos.

Palavras-chave: Pré-Eclampsia. Recém-Nascido. Pré-Natal. Interrupgio.
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102 - TOXOPLASMOSE AGUDA: RELATO DE CASO

Tassianny Félix Pereira', Darlei Montes Cunha', Gladma Rejane Ramos Aratjo Da Silveira', Lorenna Oliveira Nazdrio', Marcela Gongalves
Chagas De Laia', Mariana Silotti Cabelino Seyfarth', Pedro Henrique Aradjo Da Silveira', Rosélia Dos Santos Damasceno' 0000-0002-7957-
9451, Thais Caroline Botelho De Aguiar', Thais Oliveira Freitas'
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Autor Correspondente: Rosélia Dos Santos Damasceno. E-mail: roseliafisio@gmail.com

Introdugio: Toxoplasmose é uma infec¢io causada por Toxoplasma gondii. A infec¢ao aguda em criangas higidas que adquirem a infecgio num
momento pés-natal poderd apresentar-se desde a forma assintomdtica, mas de 10 a 20% dos pacientes podem desenvolver linfadenopatia bilateral,
cervical, ou axilar discreta e autolimitada. Objetivos: Objetivo desse trabalho ¢ relatar o caso clinico observando a reacio do paciente infectado,
as manifestacoes ¢ o tratamento. Método: Relato de caso clinico, a partir da pesquisa retrospectiva de registros em prontudrio médico, associados
com a descri¢ao dos exames clinico e complementares, junto a uma revisao bibliogrfica de artigos das plataformas de estudos cientificos e
relatérios de casos. Resultados: Pré escolar, 4 anos apresentado manifestagoes clinicas como dor abdominal h trés meses e inguas pelo corpo, que
pode ser justificado como a toxoplasmose adquirida sendo linfadenomegalia de uma ou mais cadeias linfonodais em regiao cervical, linfonodos
mediastinais, mesentéricos e retroperitoniais; linfadenomegalia intra-abdominal pode cursar com dor abdominal e febre assemelhando-se a um
quadro de apendicite. Além disso, o diagndstico que ¢ realizado por sorologia, histopatologia ou PCR (Proteina C reativa), o paciente apresentou
exames com caracteristicas imunolégicas quanto ao IgM toxoplasmose reagente e IgG com valor 200. Durante a pesquisa foi realizado para
TORCH (Toxoplasmose- Rubéola- Citomegalovirus- Herpes), no qual os demais nio apresentaram alteragoes. Foi solicitado exame de fundo
de olho para confirmacio do caso. Conclusao: Observamos que com as manifestagoes clinicas cldssicas de toxoplasmose adquirida adicionado a
sorologia podemos inferir que o paciente apresenta toxoplasmose aguda.

Palavras-chave: Toxoplasmose. Linfadenomegalia. Sorologia. Torch.

103 - DUPLICACAO GASTRICA GIGANTE EM CRIANCA: RELATO DE CASO

Débora Ribeiro Vieira! 0000-0003-2537-1169, Fernanda Vasconcelos Rezende', Maria Fernanda Sales De Oliveira Azevedo!, Leticia Alves
Antunes?, Cdssio Costa?

'"Universidade Federal Dos Vales Do Jequitinhonha E Mucuri
*Hospital Universitério Clemente De Faria
Autor Correspondente: Débora Ribeiro Vieira. E-mail: vieiradeboraribeiro@gmail.com

Introdugio: Duplicacoes do trato digestivo sido consideradas anomalias congénitas raras encontradas desde a boca até o anus. A manifestagao
clinica ird depender de vdrios fatores, sendo eles: tamanho, localizagdo, se existe comunicagio com o trato digestivo e presenca de mucosa
ectdpica. Descri¢ao do Caso: Lactente, sexo masculino, 1 ano e 10 meses, com relato de dor abdominal, vomitos frequentes e aumento do volume
abdominal. Ao exame fisico fora observado lesio de grandes dimensoes em regido epigdstrica, mével. Realizado tomografia computadorizada
de abdémen total que evidenciou lesdo cistica, com contetido denso, medindo cerca de 14 x 10 cm em regido epigdstrica, préxima da grande
curvatura géstrica. Tal lesio comprimia parcialmente o estémago. A mesma nio se encontrava aderida a outras estruturas abdominais, podendo
corresponder a uma duplicagdo gdstrica cistica ou cisto mesentérico. Crianca submetida a laparotomia exploradora com presenca de lesao cistica
com proximidade com a grande curvatura do estdmago. Realizado aspiragio do contetdo cistico e exérese em quase sua totalidade da cdpsula
da duplicagao. Resultado de anilise de exame anatomopatolégico confirmou se tratar de duplicagio géstrica cistica. Discussao: Os cistos de
duplicagao géstrica s3o responsdveis por cerca de 8% das duplicacdes do trato digestivo, geralmente as criangas irdo ser sintomdticas, o que facilita
o diagndstico e o tratamento antes do primeiro ano de vida (60%). A localizagio mais comum ¢ junto a grande curvatura (65%) ou parede
posterior (17%). Os sinais e sintomas mais comuns sao vomitos de coloracio clara, massa abdominal palpdvel, dor abdominal, constipagao
intestinal, sangramento gastrointestinal, intussuscep¢ao e sinais de obstrucdo intestinal. Nao existe nenhum método de diagnéstico especifico,
porém os exames de imagem, como a radiografia de eséfago, estdbmago e duodeno (REED) e/ou ultrassonografia abdominal , podem ser tteis. O
resultado do exame anatomopatolégico ird confirmar o diagndstico e também protegerd contra o risco de transformagio maligna.

Palavras-chave: Abdome agudo. Laparotomia. Trato gastrointestinal. Crianca.
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104 - RETRATOS RADIOLOGICOS DAS PNEUMONIAS COMUNITARIAS NO MUNDO POS-COVID-19:
RELATO DE CASOS

Beatriz Cristina Heitmann Gomes Valente' 0000-0002-9185-3003, Brunna Karolyna Rocha Fernandes!

'FAMINAS BH

Autor Correspondente: Beatriz Cristina Heitmann Gomes Valente. E-mail: beatrizheitmann@yahoo.com.br

Introdugio: O cendrio pedidtrico atual, pds restricio do isolamento social da Covid-19, mostra aumento considerdvel do nimero de consultas
pedidtricas e dos casos de pneumonias complicadas.>** Muitas causas sdo levantadas para esse aumento, dentre elas o retorno s aulas e a falta de
vacinagio contra o sorotipo 19A, ausentes na PNEUMO 10.3 O objetivo deste estudo foi mostrar a nossa casuista, promover educacio em saide,
ressaltar as medidas preventivas aprendidas durante a Pandemia, além de tentar diminuir a realizacio desnecessdria de radiografias de térax (RXT).
Descrigio do caso: Em setembro de 2022, em uma UPA de BH, foram atendidos 1327 pacientes pedidtricos de 0-12 anos e 797 casos respiratérios.
Trezentos RXT foram realizados. Encontramos 15 casos de consolidacao homogénea em criancas de 2-3 anos com histdrias de 3-4 dias de febre,
tosse e dispneia. Os quinze pacientes foram internados devido a gravidade dos quadros e a maioria evoluiu com derrame pleural. Discussao: O
ndmero de casos de pneumonia adquirida na comunidade (PAC) complicada com derrame e empiema pleural da nossa casuistica, coincide com
a literatura brasileira e deve levar em consideragio a situagio epidemiolégica da nossa regiao.> O RTX nio tem precisio para definir a etiologia
das PAC, portanto preferencialmente sé deve ser solicitado em caso de febre prolongada e tosse mesmo na auséncia de taquipneia. Este exame
serve para diferenciar consolidagoes simples de loculagdes, pneumatocele e espessamento pleural.*” O nimero de RTX solicitado em nosso servico
excedeu o preconizado. Conclusio: Dessa forma, é necessirio promover educagio em satide com a manutencio das medidas de higiene preventiva,
do aleitamento materno, cartdo vacinal atualizado e combater o tabagismo. Entre os profissionais de sadde também ¢é importante mostrar que a
solicitagio de RXT desnecesséria onera os cofres publicos e aumenta a iniquidade da satde brasileira.

Palavras-chave: Pneumonia. Covid-19. Pediatria. Radiografia de térax.

105 - PURPURA DE HENOCH SCHONLEIN: ESTUDO DE CASO
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Autor Correspondente: Rosélia Dos Santos Damasceno. E-mail: roseliafisio@gmail.com

Introdugio: A Parpura de Henoch Schonlein (PHS) ¢ a vasculite mais frequente na infincia e sua manifestacio clinica presente em todos os
pacientes ¢ a purpura palpdvel nio plaquetopénica, de localizagdo predominante em membros inferiores e regido glitea. Os pacientes podem
também apresentar artrite e artralgias, além de manifestacoes gastrintestinais e renais. Descrigdo do caso: Paciente masculino, quatro anos, iniciou
um quadro de febre e artralgia em regiao de joelhos no dia 01 de abril de 2022, sendo prescrito Ibuprofeno pelo servigo de satide da cidade. Evoluiu
com dor abdominal seguida de vomitos, sendo realizada soroterapia e medicado com Albendazol. No dia 06 de abril, a crianca apresentou lesées
exantemdticas e pouco pruriginosas em regiao de membros inferiores, nddegas e quadrante inferior do abdome, sendo encaminhada ao Hospital
da cidade vizinha. O paciente seguiu internado por oito dias e fez uso de Prelone - 2mg/Kg/dia por trés dias, obtendo melhora do quadro clinico
e regressao parcial da purpura. Foi orientado o uso da medicagio por mais quatro dias e encaminhado ao reumatologista. Aproximadamente
apés trés meses, a crianca apresentou exantemas esparsos em regiao de tronco, acompanhando um quadro gradativo de diurese escurecida sem
distdsia por cinco dias, além de microalbumintria e hematdria; permanecendo internada por trés dias, sendo medicada com corticoesteroides.
Atualmente a crianga segue em acompanhamento médico. Discussio: A literatura aponta que cerca de 20 a 30% dos pacientes diagnosticados com
PHS podem apresentar recorréncia, especialmente nos dois anos apds o primeiro episédio. O comprometimento renal na PHS estd presente em
10 a 50% dos casos e geralmente surge nos trés meses do inicio da ptrpura e contribui como a principal morbidade em longo prazo. Conclusio:
Os pacientes pedidtricos diagnosticados com PHS devem ser acompanhados em longo prazo, devido ao risco de recorréncia e acometimento renal.

Palavras-chave: Vasculite. InfAncia. Pirpura De Henoch Schonlein. Renal.
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106 - PROJETO ALMA: PROMOCAO DA SAUDE ATRAVES DA PSICOMOTRICIDADE - RELATO DE
EXPERIENCIA

Débora Ribeiro Vieira' 0000-0003-2537-1169, Jinia Caldeira Guimaraes®

'"Universidade Federal Dos Vales Do Jequitinhonha E Mucuri
2Studio Jinia Guimaraes
Autor Correspondente: Débora Ribeiro Vieira. E-mail: vieiradeboraribeiro@gmail.com

Introdugio: O Projeto Alma é um projeto social multidisciplinar que tem como objetivo a promogio da saide através da psicomotricidade.
Relato de experiéncia: O projeto teve inicio em 2019 e foi idealizado com o objetivo de levar o conhecimento técnico-cientifico adquirido em
meio académico a prética profissional proporcionando qualidade de vida para pacientes portadores de deficiéncia. As atividades propostas sao
estimulagdo aqudtica e terrestre para criancas com transtorno de déficit de atengdo e hiperatividade, transtorno do espectro autista, sindromes
genéticas, paralisia cerebral e microcefalia, com idade prioritdria entre os 6 meses e 6 anos. As atividades sio realizadas duas vezes por semana, com
duracdo de trinta minutos, durante no minimo doze semanas. Trata-se de um projeto social, sem fins-lucrativos, com objetivo de proporcionar
atividade de estimulagdo e integraco social aos seus participantes. J4 participaram desde projeto mais de 100 criangas e seus familiares. Discussio:
O projeto foi denominado Alma pois, segundo o diciondrio da lingua portuguesa, alma é o principio da nossa vida, ¢ ela que rege e guarda nossas
emocdes e pensamentos, o que nos define como unicos e especiais. O projeto tem como objetivo trabalhar o conceito de saide proposto pela
Organizagao Mundial de Satide no que diz respeito ao bem-estar fisico, mental, social e espiritual dos participantes e de seus familiares e cuidadores,
trabalhando integralmente todos estes aspectos, promovendo a aquisi¢io de habilidades e investimento nas potencialidades individuais através da
psicomotricidade, que ¢ a integragio das fun¢des neuropsicomotoras em cada etapa da vida. Conclusio: O Projeto Alma é uma oportunidade de
interagao social dos pacientes e de suas familias, fazendo com que a jornada de tratamento v4 além do diagndstico, tendo como objetivo prioritério
a qualidade de vida da crianga com um acometimento cronico e de seus familiares e cuidadores.

Palavras-chave: Estimulagdo precoce. Pessoas com deficiéncia.

107 - O USO DAS REDES SOCIAIS COMO ESTRATEGIA DE EDUCACAO EM SAUDE
Débora Ribeiro Vieira! 0000-0003-2537-1169
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Autor Correspondente: Débora Ribeiro Vieira. E-mail: vieiradeboraribeiro@gmail.com

Introdugio: Em um mundo tecnoldgico e globalizado, o acesso a internet e as redes sociais tem se popularizado, com isso, o acesso a informagao
¢ 4 desinformacio tem aumentado. Diante os meios de comunicagio, as redes sociais podem ser aliadas as estratégias de educagio em satde da
populagao. Descri¢ao do relato de experiéncia: trata-se de um relato de experiéncia da utilizagao das redes sociais como estratégia de educacio
em satide da populagio. Discussio: seguindo os preceitos éticos do Cédigo de Etica Médica, acerca da Publicidade Médica, com a divulgagio de
assuntos médicos, o profissional médico pode realizar publicacdes com objetivo de esclarecimento e educagio a sociedade, de forma educativa. A
Pediatria é uma especialidade médica em que a educagao em satide é de suma importancia para a promogio da satide acerca da alimentagio sauddvel,
da adequagio do calenddrio vacinal proposto pelos programas nacionais de imunizacoes, marcos e alertas do desenvolvimento neuropsicomotor,
acompanhamento do crescimento puberal, ponderal e estatural dos nossos pacientes, além de orientagbes acerca da prevencio de agravos a
satde e de acidentes, dentre intimeras outras orientacoes possiveis. Conclusao: Utilizar as redes sociais como aliadas no compartilhamento de
conhecimentos técnicos-cientificos baseados em evidéncias 4 disposi¢io da populacio de forma clara, coesa e acessivel implica na possibilidade de
maior acesso 2 informacio de qualidade, desmistificagio da desinformacio em satide e maior adesio aos tratamentos e orientagdes propostas aos
nossos pacientes.

Palavras-chave: Redes sociais. Educacio em saide.
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109 - RECIDIVA DE SINDROME NEFROTICA EM ESCOLAR ASSOCIADA AO COVID-19
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Autor Correspondente: Gracyele Abadia Da Cunha Braga. E-mail: gracyelecb@yahoo.com.br

Introdugio: A sindrome nefrética (SN) ¢ glomerulopatia comum na infincia. Caracteriza-se por hipoalbuminemia, proteintiria macica, edema
e dislipidemia sendo que as recidivas podem ser desencadeadas por infeccoes virais. Descri¢ao do caso: Escolar, 7 anos, sexo feminino. H4 dois
dias com dor abdominal difusa, vomitos, diarreia e edema generalizado. Apresenta SN hd 5 anos, encontra-se sem descompensagio hd 2 anos e
atualmente faz uso de prednisolona 60mg/dia. Ao exame fisico apresenta mucosas desidratadas, edema em pés, pernas e periorbitdrio, pressio
arterial: 96x58mmHg (percentil 50%). Restante do exame fisico sem alteracoes. Exames laboratoriais: hemoglobina: 19,2¢g/dL; hematdcrito:
57,1%; plaquetas: 448.000; albumina: 1,1g/dl; colesterol total: 771mg/dl; LDL > 399mg/dl; triglicerideos: 466mg/dl; urina rotina: proteinas
4+; relagdo proteina/creatinina: 12,3mg/dl; teste rdpido de antigeno COVID-19: positivo. Evoluiu bem e recebeu alta hospitalar em bom estado
geral. Discussio: Foi relatado na Asia, em 2020, o primeiro caso pedidtrico de recidiva de SN associada a0 COVID-19 e que obteve melhora
do quadro apenas com uso de prednisolona semelhante ao que ocorreu neste caso. Outros estudos relacionam o ajuste na dose do corticédide ao
melhor controle da recidiva de SN. Ainda nio se conhecem os mecanismos pelos quais 0 SARS-CoV-2 induz 2 recidiva da glomerulopatia, porém
alguns relatos valorizam o envolvimento das citocinas pré-inflamatérias induzidas pela inflamagéo viral como fator importante. Por outro lado,
houve concordncia de vérios estudos sobre a evolugio com poucas complicacdes nas criancas com doenga renal cronica e COVID-19. E descrito
ainda que nas recidivas da SN a apresentagio de sintomas gastrointestinais ¢ incomum e encontrada em apenas 20% dos casos. Neste caso, os
sintomas gastrintestinais foram atribuidos a0 COVID-19. Conclusao: A recidiva de SN na infincia pode estar associada a0 COVID-19, porém
ainda hd necessidade de mais estudos para elucidar essa associagao.

Palavras-chave: Covid-19. Nefropatia. Recidiva. Proteintria.

110 - RELATO DE CASO: TROMBOSE DE VEIA PORTA (TVPO) POR CONSEQUENCIA DE CATETERISMO
VENOSO UMBILICAL (CVU)
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"Hospital Infantil Joao Paulo II, FHEMIG
Autor Correspondente: Luisa Leal Barbosa Correia De Andrade. E-mail: luisalealbc@gmail.com

Introdugio: A hipertensao porta (HP) ¢ importante causa de hemorragia digestiva alta (HDA) na infincia. Tal problema pode ser consequéncia
de TVPo, em decorréncia de CVU, utilizado em cerca 15% dos neonatos em Unidade de Terapia Intensiva Neonatal. Descrigao do caso: L.G.O,
sexo feminino, 3 anos e 6 meses, 14 kg, apresentou hematémese volumosa e melena, com repercussio hemodinimica. Encaminhada a Endoscopia
Digestiva Alta, identificadas varizes esofdgicas de médio calibre e realizada ligadura eldstica. Durante propedéutica, observada transformagao
cavernomatosa da veia porta em ultrassonografia abdominal com doppler, sinal cldssico de TVPo. Paciente previamente assintomdtica, com
histéria de internagio neonatal por desconforto respiratério precoce e utilizagio de CVU. Discussao: A taxa de TVPo como complicagio do
CVU é variada, chegando a 43% em autépsias. Os principais fatores de risco sio permanéncia do cateter por mais de 6 dias, sepse, desidratacio,
trombofilias, baixo peso ao nascer e hemoconcentragao. Existem trés principais desfechos: recanalizagio do vaso, atrofia do lobo hepdtico esquerdo
¢ obstrugao extra-hepdtica da veia porta. Essa obstrucao venosa causa vasodilatagio reflexa da artéria hepdtica, com formacio de vasos colaterais,
identificados ao ultrassom com doppler como transformagio cavernomatosa. A TVPo pode levar a HP, o que ocorre em 3% dos neonatos
submetidos a CVU. Como consequéncia, podem surgir ascite, esplenomegalia, sindrome hepatorrenal, encefalopatia hepdtica e varizes esofdgicas.
Esta tltima ocorre em 90 a 95% dos pacientes com TVPo, e cerca de 70% evoluem com ao menos um episédio de HDA, em decorréncia
do rompimento das varizes. O primeiro episoédio costuma ocorrer na primeira década de vida, e apresenta uma taxa de mortalidade de 5%.
Conclusio: A TVPo ¢ uma complicagdo do CVU com incidéncia considerével e importante morbimortalidade. E de extrema importancia a
elaboragao de estudos a fim de determinar formas de detecgio precoce e prevengio de desfechos desfavordveis.

Palavras-chave: Cateterismo Umbilical. Hipertensao Porta.
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111 - USO DE TELAS PARA CRIANCAS COM TRANSTORNO DO ESPECTRO AUTISTA (TEA)
Gabriela Siqueira' 0000-0003-2043-6170
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Autor Correspondente: Gabriela Siqueira. E-mail: penasiqueira@gmail.com

INTRODUCAO: O Transtorno do Espectro Autista (TEA) é um disttrbio do neurodesenvolvimento definido por desenvolvimento atipico,
manifestagoes comportamentais, déficits na comunicagio e na interagio social, padrées de comportamentos repetitivos e estereotipados,
apresentando um repertdrio restrito de interesses e atividades. OBJETIVOS: Realizar um estudo acerca do uso de telas para criancas com
TEA. METODOLOGIA: Foi realizado um estudo com busca nas bases de dados eletrénicos, como Scielo e outros. Ademais, foi retirado
pontos de relevincia sendo feita a exposi¢io de forma direta. RESULTADOS E DISCUSSAO: Criangas com TEA sio mais predispostas ao
uso problemdtico da tela, além de, serem expostas mais cedo e com tempo de tela mais elevado em comparacio com aquelas sem TEA. Esta
exposigio precoce pode causar modificagdes neuroquimicas e anatdmicas no cérebro. Para cada aumento de 30 minutos no tempo didrio da tela,
houve aumento de praticamente metade do risco de atraso significativo na linguagem. O seu consumo elevado estd diretamente relacionado as
reagbes comportamentais que acentuam os sintomas do TEA, sendo assim, responsdvel pela maioria dos diagnésticos de autismo. Desta forma, o
tempo de tela pode ocasionar uma estrutura neurocognitiva que influencia a anatomia cerebral a longo prazo pelo poder dos fatores epigenéticos,
provocados por privagio sensério-motora e socioafetiva, resultando em altos niveis de incidéncia de autismo. Criangas com tempo de tela superior
a 2h por dia podem apresentar o “autismo virtual”. Deste modo, as mesmas podem apresentar seus sintomas regredidos ou, até mesmo, nio serem
mais enquadrados como autistas, ap6s a retirada do tempo de tela. No entanto, alguns ainda mantém um certo grau de atraso na linguagem e
hiperatividade por mais alguns meses, se recuperando depois. CONCLUSAO: Em suma, pode-se concluir que o uso de tela influencia sim no
diagnéstico do “autismo virtual” e a recomendagio de uso ¢ de até 2h por dia.

Palavras-chave: Autismo virtual. Criangas. Sintomas. Tempo de tela. TEA.

112 - A IMPORTANCIA DO SEGUIMENTO LONGITUDINAL DE CRIANCAS E ADOLESCENTES COM
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Autor Correspondente: Elaine Alvarenga De Almeida Carvalho. E-mail: elaineaacl2@gmail.com

Introdugio: As doencas cronicas nao transmissiveis (DCNT), segundo a OMS, sio responséveis por mais de 70% dos 6bitos no mundo e tém
como dois dos principais fatores de risco a inatividade fisica e a alimenta¢ao nao sauddvel. Assim, o monitoramento da obesidade e dislipidemia
infantis auxilia na prevengio de DCNT no longo prazo, permitindo pensar medidas que reduzam a morbi-mortalidade e os gastos em satide com
essas doengas. Objetivos: Descrever o perfil de pacientes com sobrepeso ou obesidade atendidos no ambulatério. Método: Foram colhidos dados
primdrios de prontudrios de sete pacientes avaliados no 2° semestre de 2022 no ambulatério. Resultados: Dos sete pacientes, cinco (40% do sexo
feminino e 60% do sexo masculino) apresentavam IMC com Z-score maior que um, sendo 20% com obesidade e 80% com sobrepeso. Dentre
os individuos com IMC elevado, 60% apresentava diagndstico de dislipidemia. Suas idades variaram de sete a quinze anos (Média: 13 anos). Nos
exames laboratoriais recentes, cinco pacientes mostraram niveis reduzidos de HDL e trés deles niveis elevados de LDL.Ainda,quatro criangas
tém niveis elevados de colesterol total e dois, valores de triglicérides aumentados. Em dois dos pacientes com IMC elevado, observou-se melhora
dos niveis de colesterol e triglicerideos, mas sem alcangar os valores de referéncia para a idade. Adicionalmente, em um destes, o IMC reduziu,
passando de Z= 1,91 para Z=1,71. Conclusio: A prevaléncia da obesidade e do sobrepeso nos pacientes avaliados ¢ maior no sexo masculino,
especialmente nos adolescentes. A maioria possui niveis alterados do perfil lipidico. Observa-se a importincia da avaliagio periddica pedidtrica,
com aconselhamentos juntamente & familia sobre alimentagio e prdtica de atividades fisicas para melhor qualidade de vida.

Palavras-chave: Dislipidemias. Satide Da Crianca E Do Adolescente. Obesidade.
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113 - DOACAO DE LEITE POR MAES ENLUTADAS: RESSIGNIFICACAO DO LUTO GESTACIONAL E
NEONATAL.
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Introdugio: A perda perinatal é um problema de saide publica com repercussoes multiplas para mulheres e suas familias (HEAZELL ez 4l.,
2016). A negagio e o silenciamento podem acarretar danos adicionais 4 elaboragio do luto (GALVAO et al. 2020). Assim, a doagio de leite por
mulheres enlutadas pode contribuir para a ressignificacdo da perda. Diante do exposto, foi elaborado um evento com o objetivo de discutir a
importincia da orientagio acerca da possibilidade da doagio de leite por maes enlutadas, normas vigentes e propor a elaboragio de um protocolo
que oriente as prdticas assistenciais. Descri¢io do caso: o evento foi realizado em plataforma online para publico geral e contou com a participagio
de 63 pessoas, das quais 30 responderam ao instrumento de avaliagio. Os eixos temdticos discutidos foram o acolhimento as familias enlutadas,
aspectos legais, producio cientifica, desafios para a implementagao de protocolos e capacitagio profissional. Discussio: O publico participante foi
majoritariamente composto por estudantes e profissionais da drea da saide. Sobre 0 momento mais oportuno para orientar acerca da possibilidade
de doagio, "“apds a recuperagio da mulher ou quando ela se sentir receptiva’” foi a resposta mais significativa. No que tange ao responsdvel
pela abordagem, a enfermagem foi referenciada como a principal agente por metade dos participantes. Por fim, a falta de informagio sobre a
temdtica e fragilidades na capacitagio profissional foram apontados como obstdculos 2 efetividade desse cuidado. Conclusio: o acolhimento
pode ser realizado por meio de escuta ativa e fornecimento de orientagoes desde o pré-natal até apds a alta hospitalar. Conclui-se que é possivel
implementar melhores préticas que coloquem a familia enlutada no centro do cuidado por meio de qualificagbes profissionais. Ademais, encontra-
se em producio, pelos autores deste, um protocolo de doagio de leite por mies enlutadas a ser instituido em hospitais ptblicos de Belo Horizonte.

Palavras-chave: Aleitamento Materno. Morte Fetal. Natimorto. Luto.

114 - ELABORACAO E VALIDACAO DE CHECKLISTS DE CUIDADOS SEGUROS EM UNIDADES NEONATAIS
NA ADMISSAO E ALTA
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Introdugio: A admissdo e alta sio momentos criticos para a seguranca do paciente, especialmente nas Unidades de Terapia Intensiva Neonatal
devido a fragilidade e vulnerabilidade desses pacientes. Dessa forma, os checklists podem ser ferramentas eficazes para mitigar a ocorréncia eventos
adversos. Objetivo: Validar o contetido dos checklists de cuidados de enfermagem pautados na seguranca do paciente no momento da admissao
e alta em unidades de terapia intensiva neonatal. Metodologia: Trata-se de uma pesquisa metodoldgica na qual processo de validagao do checklist
foi realizado em trés rodadas em que foi julgada pertinéncia, objetividade, clareza e relevancia dos itens, através de uma escala likert, sendo 1 -
discordo; 2 - nao concordo nem discordo; 3 - concordo. Utilizou-se a plataforma Survey Monkey” para desenvolvimento e contabilizacio dos
dados. Ao final, os dados foram analisados com base no Indice de Validade de Contetido (IVC) sendo considerados somente os topicos com um
IVC igual ou superior a 0,90. Resultados: Checklist de seguranca do paciente para admissdo e alta na unidade neonatal foram desenvolvidos a
partir das metas internacionais de seguranga, contemplando 25 itens, sendo 18 referentes ao checklist de admissio e sete ao de alta. Participaram
do estudo 43 enfermeiros na primeira rodada, 33 na segunda e 32 na terceira. Dentre os 18 itens do checklist de admissio 16 foram avaliados
com IVC entre 0,90 e 1,00 ainda na primeira rodada, os dois com IVC entre 0,63 € 0,68 foram ajustados conforme as sugestoes e seguiram para
as demais rodadas sendo um deles removido do por ter apresentado IVC=0,88. J4 no checklist de alta os sete itens analisados foram validados
na primeira rodada, dispensando as demais rodadas. Conclusio: O contetido validado dos Checklists foi considerado pertinente para nortear o
cuidado de enfermagem mais seguro aos recém-nascidos hospitalizados.

Palavras-chave: Seguraca Do Paciente. Neonatologia. Lista De Checagem. Utin.

Rev Med Minas Gerais 2022;32 (Supl 11): S1-S163 107



116 - COMPARACAO ENTRE METODOS DE MENSURACAO DE SONDA GASTRICAS EM RECEM-NASCIDOS:
UM ENSAIO CLINICO RANDOMIZADO
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Introdugio: A inser¢ao de sonda géstrica é um procedimento comum nas Unidades de Terapia Intensiva Neonatal (UTIN). Entretanto, pesquisas
apontam que a ocorréncia de erros de posicionamento pode atingir uma taxa de 60%, aumentando o risco de complicagdes potencialmente
graves. Objetivo: Comparar trés métodos de determinagio do comprimento de inser¢io do tubo gistrico em lactentes na UTIN. Métodos: Foi
realizado um ensaio clinico randomizado triplo-cego envolvendo 179 recém-nascidos internados em UTIN. Os participantes foram aleatoriamente
dispostos em trés grupos com diferentes métodos de mensuragao de sonda géstrica, sendo eles: Grupo 1 - ponta do nariz, 16bulo da orelha e média
entre apéndice xifoide e cicatriz umbilical (NEMU); Grupo 2 - férmula baseada no peso; Grupo 3 - férmula baseada na altura (ARHB). Os dados
foram analisados através do software R e dos testes de Fisher e Qui-Quadrado. Resultados: Ao se considerar o correto posicionamento da sonda
gdstrica quando a ponta desta se encontra no corpo do estdbmago ou na grande curvatura, mais de 80% (n=145) das sondas inseridas estavam bem-
posicionadas segundo a andlise radiolégica. Entre os grupos avaliados, o posicionamento adequado foi alcancado em 36,55% (n=53) no grupo em
que utilizou a férmula baseado no peso (Grupo 2), 32,41% (n=47) no grupo ARHB (Grupo 3) e 31,03% (n=45) no grupo NEMU (Grupo 1).
Apesar do método baseado no peso estar associado a uma maior porcentagem de sondas localizadas corretamente, nio houve diferenca estatistica
entre os métodos (p=0,128). Conclusio: O método NEMU ¢ o método mais utilizado na prética clinica, porém, os métodos baseados no peso
¢ ARHB para determinar o comprimento de inser¢io do tubo géstrico estao relacionados a maiores percentuais de sondas géstricas corretamente
localizadas.

Palavras-chave: Utin. Neonatal. Nutricao Enteral.

117 - PREVALENCIA DE SOBREPESO E OBESIDADE INFANTIL EM UMA ESCOLA DE ATENCAO PRIMARIA: UM ESTUDO OBSERVACIONAL
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A obesidade infantil ¢ um dos problemas de satide publica mais alarmantes atualmente. Estima-se que o niimero de criangas obesas no Brasil ultrapasse a casa dos
sete milhoes em 2030. Nesse contexto, o objetivo deste estudo foi analisar a prevaléncia de sobrepeso e obesidade infantil em uma escola publica no estado de
Minas Gerais. Para tal, foi realizado um estudo observacional, de corte transversal, com criangas entre seis e dez anos de idade, no ano de 2022. Apés aprovacio em
comité de ética em pesquisa, consentimento dos responsaveis e assentimento da crianga, foram coletados dados de peso e altura, em ambiente escolar. Para andlise
dos dados foram utilizadas as escalas de Indice de Massa Corporal (IMC) e Z-score elaboradas pela Organizagio Mundial da Satde. Os dados de 148 criangas foram
analisados, sendo 77 do sexo feminino e 71 do sexo masculino. Foi constatado que 43,3% das criangas estao com sobrepeso, obesidade ou obesidade grave. Além
disso, em 10,8% das criangas, a estatura estava acima da esperada para idade e todas essas criangas estavam com sobrepeso ou obesidade. Estes resultados levantam
a discussio de aceleragao do crescimento dsseo por influéncia do aumento do IMC, e ndo apenas por causas genéticas. Outro debate despertado pelos resultados da
pesquisa, baseia-se nos efeitos pos-pandémicos da COVID-19 em relagio as doengas cronicas, inclusive na faixa etdria infantil. Sendo assim, sugere-se implantagio
de medidas preventivas e terapéuticas em relacio a obesidade infantil. Para isto, é necessdrio envolver as criangas nessas estratégias, para que desenvolvam autonomia
e autocuidado, com reflexos positivos na saide e na qualidade de vida adulta. Ademais, esse estudo representa uma iniciativa que evidencia a necessidade de avaliagao
de outras criangas, além da ampliacio da coleta de outros dados, como a pressao arterial, devido ao crescente aumento da hipertensio arterial na infancia.

Palavras-chave: Crianga. Obesidade. Obesidade Pedidtrica. Sobrepeso.
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118 - RELATO DE CASO: ACOMPANHAMENTO DE DISPLASIA DE QUADRIL E PE TORTO CONGENITO
BILATERAL A NIVEL AMBULATORIAL
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Introdugio: A displasia do desenvolvimento do quadril (DDQ) e o pé torto congénito (PTC) bilaterais sio condigoes anormais que geram deformidades anatdmicas
e funcionais, podendo ou nio afetar o desenvolvimento da crianga. Objetivo: Acompanhar o desenvolvimento e tratamento de lactente feminina que apresenta as
citadas condi¢oes. Métodos: Os dados foram coletados em consultas semanais e posteriormente quinzenais em UBS de cidade do interior de Minas Gerais, Brasil.
Lactente feminina compareceu a sete consultas ambulatoriais acompanhada da mae, a primeira com 22 dias de vida e a tltima aos 6 meses. Em todas as consultas
foram colhidos queixa principal, histéria da moléstia atual, histéria patoldgica pregressa e exame fisico com controle de peso, além de orientagoes em relagio a
conduta e tratamento da DDQ e pé torto congénito, documentados em prontudrio médico. Resultados: Aos 10 dias de vida, a paciente realizou ultrassonografia de
quadris bilateralmente, que sugeriu quadril direito displdsico tipo IIIA e quadril esquerdo displdsico tipo ITIB. Também realizou radiografia de membros inferiores,
que evidenciou pés com extrema flexdo plantar, antepé oscilado medialmente e a sola voltada para dentro. Foi encaminhada e deu inicio ao tratamento em hospital
especializado em Belo Horizonte aos 25 dias. Fez uso de gesso por oito dias para estabilizacio da perna esquerda e iniciou uso prolongado de suspensério para
manter as pernas retas. Aos 50 dias repetiu ultrassonografia de quadris, que apresentou quadril tipo ITA+, bilateralmente. Seguiu em acompanhamento ambulatorial
por mais quatro meses e iniciou uso de bota ortopédica bilateralmente. Aguarda retorno em ortopedista em dois meses para acompanhamento do tratamento.
Conclusio: A DDQ e o PTC devem ser identificados precocemente e exigem tratamento pés-natal adequado para evitar incapacidades futuras.
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119 - SEQUESTRO PULMONAR EM PACIENTE COM SINDROME DE TURNER: RELATO DE CASO
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Introdugio: Sequestro pulmonar (SP ¢ uma malformagio pulmonar congénita rara, sendo a segunda anomalia congénita pulmonar mais comum. Trata-se de
malformacao onde parte do tecido pulmonar recebe suprimento sanguineo por vaso anémalo. Seu diagndstico pode ser realizado intra-titero ou apds o nascimento,
por meio de exame de imagem. Descri¢ao do caso: Paciente feminino, 7 anos, diagnéstico de Sindrome de Turner, pés operatério tardio de cirurgia corretora de
comunicacio interatrial (CIA). Evoluiu com febre, taquipneia e prostragio. Internada para tratamento de pneumonia bacteriana. Necessdria realiza¢io de tomografia
de térax que evidenciou opacidade e cistos enfisematosos em pulmio direito. Apds uso de antibioticoterapia e diante da melhora clinica, recebeu alta hospitalar com
orientagao de acompanhamento ambulatorial. Permaneceu assintomdtica. Realizado nova tomografia, com contraste, apés 6 meses, para melhor elucidacio a qual
evidenciou ramo arterial andmalo da aorta descendente nutrindo por¢ées do parénquima pulmonar a direita, com 4reas cistiformes de menor densidade de permeio.
Discussdo: O SP ¢é proveniente de uma anomalia congénita de vasos e parénquimas, no qual pode apresentar-se em dois tipos: extra e intralobar, sendo que essa é
trés vezes mais frequente. O SP ¢ doenga pulmonar rara em que os sintomas podem ser secunddrios de infecgoes respiratdrias ou alteragoes cardiacas. A radiografia
de térax é um dos principais exames a ser realizado no SP, porém é necessdrio a sua confirmagio por meio de tomografia computadorizada. Logo a terapéutica do SP
¢ realizada através da ressecgao do parénquima afetado, podendo haver como complicagao o hemotérax e o empiema. Conclusio: O SP ¢ uma anomalia congénita
rara, o que dificulta seu diagnéstico. Diante disso é de suma importincia sempre fazer parte dos diagndsticos diferenciais. Ademais o diagnéstico precoce, reduz a
incidéncia de infecgbes pulmonares de repeticao e, como consequéncia, o uso repetido de antibidticos.

Palavras-chave: Sindrome de Turner. Pneumonia. Sequestro Broncopulmonar.

Rev Med Minas Gerais 2022;32 (Supl 11): S1-S163 109



120 - IMPACTO DA PARTICIPACAO DE ESTUDANTES DE GRADUACAO EM ENFERMAGEM EM UM PROJETO
DE EXTENSAO QUE ABORDA A TEMATICA DA PERDA GESTACIONAL E NEONATAL.
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Introdugio: O processo formativo envolve em seu percurso, atividades tedrico-priticas que levam ao desenvolvimento de competéncias profissionais importantes.
Dessa forma, atividades curriculares e extracurriculares, agdes de extensdo ou iniciagoes cientificas possuem um papel fundamental na formagio profissional do
estudante. Descrigdo do caso: o presente estudo foi desenvolvido na forma de um estudo de caso que tem por objetivo descrever a experiéncia dos participantes do
projeto de extensio Renascer: Cuidado Multidisciplinar do Luto Perinatal e o impacto da participa¢iao em ac¢oes promovidas pelo projeto na formagio académica
e profissional. Discussao: nove estudantes participam das atividades desenvolvidas pelo projeto: palestras, capacitagoes com as equipes de satide de dois hospitais
publicos de Belo Horizonte, colabora¢io em consultas ambulatoriais com familias de bebés com malformagio congénita e reuniées de monitoramento do luto
de familias apés a perda de seus bebés. A insercao nessas atividades favorece o desenvolvimento de competéncias e habilidades interpessoais, além de contribuir
para que o estudante se torne protagonista no processo formativo por meio de vivéncias de organizagio de processos de comunicagio, especialmente no contexto
da comunicacio de noticias dificeis, postura ética e lideranca em servigo. Conclusio: A¢ées tedrico-prdticas para além do percurso curricular obrigatério tem a
capacidade de contribuir na formagio de competéncias e habilidades de grande importancia, que contribuem para a formagio de um profissional qualificado nos
quesitos conhecimento e humanizagio, fatores estes, de grande importincia na promogio de um cuidado integral e centrado nas necessidades dos pacientes e suas
familias.
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Introdugio: O transtorno do espectro do autismo (TEA) é um transtorno do neurodesenvolvimento com diagnéstico clinico. Uma das estratégias para melhor
relacionar a etiologia das doencas psiquidtricas ¢ por meio dos endofendtipos e especifica-los pode auxiliar no diagnéstico e no tratamento do TEA. Objetivos:
Determinar os endofenétipos do TEA, a partir do sequenciamento de nova geracio, através do painel de genes, sequenciamento completo de exoma ou genoma,
além de determinar as taxas diagnésticas de cada endofenétipo. Materiais e métodos: Foram considerados elegiveis estudos observacionais transversais e longitudinais,
com pacientes diagnosticados com TEA. Os dados foram extraidos com base no ntimero de participantes, sexo, etnia e caracteristicas das familias estudadas. As
informagoes fenotipicas foram descritas narrativamente agrupando de maneira a identificar os possiveis endofenétipos do TEA. Resultados parciais: No total,
6649 estudos foram encontrados nas buscas para leitura de titulo e resumo. Destes, até o momento, 22 artigos foram considerados elegiveis para esse estudo. Nos
artigos incluidos, observa - se a relagao de genes e a influéncia do TEA, como por exemplo o gene TBC1D4, que cuja fungio se relaciona a translocagio de GLUT4,
tendo influéncia no TEA em relagdo ao déficit de linguagem. O gene CHRM2 atua no receptor muscarinico de acetilcolina e sua influéncia no TEA ¢ quanto ao
déficit cognitivo. Outros genes (SHANK3, STPG2, MAML2, LC16A, C-MET, KMT2E, RAI1, BLC11A, FOXP1, FOXP2), com diversas fungoes como sinapse,
regulacdo de transcri¢ao, regulagao do ciclo circadiano, desenvolvimento do telencéfalo entre outras, tém influéncia inespecifica para o TEA. Contudo, alteragoes de
genes representam um risco aumentado para as familias portadoras. Conclusées: Com os resultados parciais j& podemos concluir que a relagio entre os genes e os
endofendtipos tem influéncia na identificagio do quadro clinico da TEA e que esses resultados, no futuro, podem ser usados para facilitar o manejo dessa populacio.
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Introdugio: Apesar do reconhecimento dos beneficios do aleitamento materno, o abandono precoce da amamentagio mostra-se prética crescente no pais e a Equipe
de Satide da Familia deve estar apta a reverter essa realidade.

Objetivo: Este trabalho objetivou avaliar o conhecimento dos profissionais das unidades bdsicas de satiide (enfermeiros e agentes comunitdrios) quanto a promogio
e a importancia do aleitamento materno. Métodos: Trata-se de um estudo observacional quantitativo realizado por meio de questiondrios aplicados aos enfermeiros
e agentes comunitdrios. Foram utilizados diferentes questiondrios para cada categoria profissional. Os dados foram examinados por meio de andlise estatistica
simples, sendo utilizada tabela de Excel. Resultados: através da andlise dos dados constatou-se que os profissionais participantes da pesquisa, com diferentes
niveis de escolaridade, reconhecem dificuldades em conceitos bdsicos, inclusive aqueles que informam ter recebido algum treinamento em amamentagao. Além
disso, a maioria dos profissionais nao se considera habilitada para observar uma mamada e a orientar a lactante sobre possiveis melhorias na técnica. As agoes em
amamentagao nas Unidades de Satide foram avaliadas como insuficiente pelos profissionais, nao existindo local destinado a realizacio de agdes educativas e havendo
poucos materiais educacionais expostos nos locais. Por fim, estes profissionais relataram direcionar consulta com médico ao serem abordados por uma lactante com
problemas ou dificuldades a0 amamentar. Concluso: E de conhecimento comum que a prética do aleitamento traz muito mais do que beneficios nutricionais ao
lactente, e ainda assim é notéria a desinformacio da populagio sobre o assunto. A Atencio Bdsica tem papel indiscutivel na promog¢ao da amamentacio e a atual
caréncia desse incentivo precisa ser corrigida. Para isso sugere-se agoes de educagio e treinamentos, a serem implementadas no cotidiano da pratica das Unidades de
Satide, de forma a capacitar estes profissionais para, através do atendimento e do didlogo com as lactantes, estimular a amamentacio.

Palavras-chave: Aleitamento Materno. Atencio Primdria 4 Satde.
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123 - CONVULSOES REFRATARIAS EM RECEM NASCIDO A TERMO, RELATO DE CASO.
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Epilepsia refratdria em a termos ¢ caracterizada por uma predisposi¢io permanente do cérebro que cria crises epilépticas, resultado de uma atividade elétrica
exacerbada. V.G., sexo masculino, nascido no dia 03/12/2010, com 40 semanas, pesando 3600g, com 50cm de estatura e perimetro cefilico de 34cm. Filho de
R.G.M. de S., 28 anos, referindo pré-natal sem intercorréncias, apresentando sorologia IgG + para Toxoplasmose, realizou um parto operatério de urgéncia. Mae
refere que RN apresentou crises convulsivas ao nascer, recebendo cloridrato de fentanila (dose méxima de 04 por um total de 45 dias) e fenobarbital (ataque de
20mg/kg) em 11/03/2011 e manuten¢io de 3 mg/kg diariamente. No dia 15/12/2010, admitido na UTI neonatal, ictérico, com edema generalizado, abdome
globoso, al¢a distendida, hepatoesplenomegalia, intubado e mantido em ventilagio mecinica por 60 dias. Até o momento da alta, tolerou CPAP nasal (30%/5) por
48h, hood cefdlico por 48h e ar ambiente. Evoluiu com choque distributivo no 19° dia de internagao, necessitando suporte aminico (dobutamina, dose mdxima
de 14 por 13 dias), realizadas 7 hemotransfusées.

Dieta iniciada, tolerada por 13 dias, suspensa pela piora clinica, posteriormente realizado jejum por 7 dias com reintrodugio dietética lenta e com periodos
intermitentes de jejum por intolerincia. Pesquisa de erro inato do metabolismo sem alteragoes, padrio de degluti¢ao/sucgao inadequados, melhorados com
supervisio. Recebeu dieta por sonda até 15/03/2011. Alta em uso de férmula infantil por suc¢ao, em uso de polivitaminico e sulfato ferroso. Mantidos antibi6ticos
da admissao (ceftriaxona e amicacina) por 48h, apés iniciou-se Anfotericina B (mantida por 52 dias), vancomicina (47 dias) e meropenem (47 dias). Em 24/02/2011
ocorreu novo episédio infeccioso recebendo vancomicina (4 dias), meropenem e amicacina (14 dias). Apresentou hemoculturas positivas em 14/12/2010 (Candida
sp), 23/02/2011 (Serratia marcences). Nenhum LCR alterado, rotina, cultura, EAS e UC.

Palavras-chave: Epilepsia. Convulsées. Choque.
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124 - SOFRIMENTO MENTAL DO ADOLESCENTE DURANTE A PANDEMIA DO COVID 19EA IMPORTANCIA
DE UMA REDE DE ASSISTENCIA: RELATO DE UM CASO CLINICO

Autores: VALERIA BARBOSA DE ANDRADE E SILVA (FACULDADE DE MEDICINA/UFMG), CRISTIANE DE FREITAS CUNHA GRILLO (FACULDADE
DE MEDICINA/ UFMG), ]O/IO CAMPOS LAMBERT (FACULDADE DE MEDICINA/ UFMG )
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CRISTIANE DE FREITAS CUNHA GRILLO - Orcid: 0000-0003-2216-7904

A Pandemia do Covid 19 aumentou significativamente os casos de sofrimento mental entre adolescentes. Este trabalho ¢ uma reflexao sobre a importancia do
acolhimento desses jovens nos servicos de satde, considerando sua subjetividade, vulnerabilidade e poténcia. Esse relato objetiva mostrar o percurso de uma
adolescente em sofrimento mental dentro de uma unidade bésica de satide e o resultado de agoes desenvolvidas pela equipe multiprofissional que acompanhou a
paciente durante o processo. Os métodos utilizados foram a andlise do prontudrio dos atendimentos por perfodo de 14 meses em uma unidade bdsica de satde e
entrevista com a paciente sobre suas percepgoes em relagio a escola, A satide e & pandemia do Covid 19. A adolescente J.S.M, 14 anos, negra, estudante de escola
publica e esportista semiprofissional procurou a unidade bdsica de satde do seu territério, durante a pandemia, acompanhada pela mae, apresentando sintomas
fisicos inespecificos e enurese noturna. Foi ofertado A paciente um atendimento com espago para a escuta, sendo possivel perceber um quadro de sofrimento mental
importante, provocado pelo isolamento social, ruptura com a escola presencial e com o esporte, além de dificuldades econ6émicas e necessidade de assumir trabalho
doméstico. O atendimento pela equipe em interlocuc¢io com a familia, possibilitou a criagdo de uma rede de cuidados que incluiram acompanhamento clinico,
tratamento medicamentoso, psicoterapia e intervengoes com resultados bastante significativos para a recuperagao da satde fisica e mental da paciente. A conclusio
¢ que, geralmente, os adolescentes procuram as institui¢oes de saide com queixas de sintomas fisicos, mas muitos apresentam sintomas emocionais importantes,
o que ficou ainda mais evidente durante a pandemia. O acolhimento adequado destes jovens, por profissionais capacitados e a criagio de uma rede de apoio,
envolvendo a familia e outros componentes do seu espago social tém grande impacto na recuperagio e promogio da satde.

Palavras-chave: Adolescente. Pandemias. Angstia Psicoldgica. Assisténcia Médica. . )
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125 - REGISTRO E ACESSO A INFORMACOES NEONATAIS UTILIZANDO APLICATIVO
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(UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS), ZILMA REIS (UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAILS), JULIANO GASPAR (UNIVERSIDADE
FEDERAL DE MINAS GERAIS)

RENATA AVENDANHA - e-mail: renataavendanha@gmail.com — Orcid: 0000-0002-4983-3527

INTRODUCAO: O "Meu Pré-Natal” ¢ um aplicativo (APP) que visa fornecer 4 gestante acesso A informagio de qualidade sobre gestagio, puerpério e lactagio, a
fim de prevenir complicagdes perinatais e proporcionar melhores desfechos para a mie e o recém-nascido (RN). OBJETIVO: Analisar os dados de preenchimento
¢ as informagoes neonatais registradas no aplicativo pela gestante/puérpera e realizar melhorias internas no APP que estimulem o seu uso rotineiro. METODOS
O APP “Meu Pré-Natal” estd disponivel nas lojas Google Play (Android) e App Store (10S), gratuitamente, em Portugués, Inglés e Espanhol. Para a andlise relativa
ao preenchimento de dados, informagées como nimero de downloads, de novos usudrios e de sessdes por usudrio, foram coletados entre 01/11/2021 e 30/08/2022,
por meio do Google Analytics. RESULTADOS: No periodo analisado, o APP apresentou 48 mil novas usudrias, 108.506 acessos e 211 recém-nascidos cadastrados
(0,43% do total previsto). O infimo percentual de RN cadastrados revela descontinuidade de utilizagao do aplicativo pela mae apds o nascimento. Assim, questiona-
se os possiveis fatores responsdveis por esse resultado, como dificuldades na interface para RN no APP, falta de esclarecimento as gestantes acerca da importancia
do preenchimento dos dados do RN ou a falta de estimulo 4 continuidade de uso do APP. CONCLUSAO: A discrepancia entre o niimero de registros de dados
maternos e de RN contrasta com a expectativa de uso do APP, j4 que os registros neonatais constituem a base da histéria clinica de um individuo e possuem amplo
potencial de incorporagio a rede nacional de dados. Dessa forma, ¢ necessdrio identificar as causas da descontinuidade de uso do aplicativo apés o parto e propor
melhorias, a fim de estimular o uso rotineiro do aplicativo pela gestante e proporcionar melhores desfechos para os RN.

Palavras-chave: Cuidado Pré-Natal. Telemedicina. Recém-Nascido.
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126 - RELATO DE CASO CLINICO - GLOMERULOPATIA ANTI-MEMBRANA BASAL GLOMERULAR
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Introdugio: A glomerulopatia anti-membrana basal glomerular (GBM) é uma doenga autoimune com presenca e deposicio do isotipo IgG no parénquima renal.
Cursa com aumento da creatinina sérica, hemattria e sedimento urindrio ativo, no entanto, hematiria sem proteintria também podem sugerir GBM. Descricio do
caso: paciente, masculino, 3 anos, com diagnéstico de hemattiria microscopica sem proteintria, fun¢ao renal normal, dismofismo negativo. Aos 12 anos apresentou
doenca aguda febril, com sintomas gripais, sem repercussoes pulmonares e exames laboratoriais e de imagem normais. Prescrito Ibuprofeno (antitérmico) em
altas doses, culminando em prejuizo da fungio renal, com proteintria ndo-nefrdtica e creatinina sérica de 2,0 mg/dl. Tratado com hidratagio venosa e correcio
de distarbio hidroeletroliticos e 4cido-base, suspensao de AINH (anti-inflamatério nao hormonal). Solicitou-se biépsia renal, que revelou proliferagio mesangial
endocapilares que sugeriram GBM atipica. Houve melhora da creatinina sérica (0,97) e a proteintria ndo-nefrdtica foi tratada com BRA (reno-protecio), tendo
boa resposta. Realizado exame anticorpo anti-GBM, obteve-se resultado negativo. Discussio: GBM ¢ uma doenga imunoldgica com lesao tecidual por depésito
continuo de autoanticorpos. Manifesta-se com glomerulonefrite crescente, necrosante e difusa, podendo cursar com hemorragia pulmonar. No caso, suspeitou-
se de nefropatia por intoxica¢io medicamentosa, por uso de altas doses de AINH. Ao revisar a literatura foi identificado que alguns pacientes podem cursar
com doenga renal assintomdtica, identificada apenas por bidpsia renal. O exame anticorpo anti-GBM do paciente pode ter apresentado resultado negativo pela
dificuldade de detectar as imunoglobulinas por ensaios contemporaneos padrio. Conclusiao: A GBM possui um amplo espectro, com dificil diagnéstico. A literatura
atual aponta para limitagées dos atuais ensaios para anticorpos anti-GBM. Para o manejo considera-se ciclos curtos de terapia imunossupressora ativa, sem profilaxia
de longo prazo. Destaca-se a necessidade de bidpsia renal precoce e imunofluorescéncia direta para diagndstico dessa patologia em casos clinicamente suspeitos,
mesmo quando os ensaios anti-GBM no soro sio "negativos’.
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127 - RELATO DE CASO CLINICO - PACIENTE PORTADOR DE LEUCEMIA LINFOIDE AGUDA EVOLUINDO
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Introdugio: A nefrotoxicidade é um dos efeitos adversos associados ao uso dos quimioterdpicos no tratamento de tumores em criangas. Clinicamente, o quadro
pode variar de assintomético 4 insuficiéncia renal, sendo muito comum a irreversibilidade da funcdo organica. Além disso, muitas criangas com fungio renal aguda
acabardo por desenvolver sequelas que podem levar a hipertensio e a DRC. Relato: Paciente com diagndstico de Leucemia Linfoide Aguda de células B (LLAB),
tratado previamente com quimioterdpico nefrotdxico (vincristina). No curso de sua doenga, evoluiu com reativacao de citomegalovirose (tratado com Ganciclovir),
insuficiéncia respiratéria secundaria a pneumonia e infecgio fingica (tratado com Micafungina), teve diagnéstico de COVID-19, com piora da fungio renal.
Recentemente, teve uma internagio por Herpes virus que foi tratada com droga nefrotéxica (Aciclovir). Foi avaliado pela nefrologia pedidtrica devido a sucessivas
injurias renais causadas por suas patologias e seus respectivos tratamento. Solicitou-se microalbumintria, proteindria, gasometria e exame de funcio de renal. Foi
tratado com bloqueadores de receptores de angiotensina, renoprotecao, ¢ bicarbonato de sédio para tratar a acidose metabélica. Ao final, evoluiu com melhora da
proteintria e, consequentemente, melhora da fungio renal. Discussio: E necessdrio solicitar precocemente biomarcadores mais sensiveis e especificos do que os
tradicionalmente utilizados para a avaliagio da funcdo renal, como ureia e creatinina. Nesse contexto, microalbumindria, proteiniria e gasometria venosa foram
importantes exames para a detecgio de injuria renal no paciente do caso relacionado. Conclusao: O tratamento quimioterdpico, bem como as préprias complicagoes
de um paciente oncoldgico, tem como um de seus principais desfechos a injuria renal. Tendo isso em vista, conclui-se que na prética clinica ¢ essencial a identificagio
dos fatores de risco e o seu respectivo manejo, por meio de uma constante avaliagio da fungao renal durante e apds a quimioterapia, permitindo assim uma melhor
conduta terapéutica e evitando o desenvolvimento de injuria renal cronica.

Palavras-chave: Leucemia-Linfoma Linfobldstico de Células Precursoras. Nefropatias. Pediatria.
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128 - RELACAO CAUSAL ENTRE MIOCARDITE E VACINA DA COVID-19 EM PACIENTES PEDIATRICOS
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Introdugio: A aplicagio das vacinas contra a doenga do coronavirus reduziram significativamente a morbidade e a mortalidade resultantes da infecgio pelo SARS-
CoV-2 em todo o mundo, entretanto houve o relato de algumas reagées pés-vacinais, destacando-se a miocardite. Métodos: Trata-se de uma revisao sistemdtica, em
que foram analisados e selecionados oito artigos cientificos, com inicio em janeiro de 2021 até maio de 2022 com os descritores “vaccine”; “myocarditis”; “children”;
“covid-19”. Critérios de inclusio: (1) relagio entre miocardite e vacinas contraa COVID-19 em pacientes da faixa etdria pedidtrica; (2) artigos completos gratuitos;
(3) artigos publicados em 2021 e 2022. Resultados: Dentre os estudos selecionados, foram descritos em 7 deles relagdo causal entre a vacinagio da covid-19 e a
ocorréncia de miocardite. E um tnico estudo, considerou que os tnicos sintomas associados a vacinagio foram de baixo grau, como dor no local da injegio, dor de
cabega e fadiga. A populagio em estudo estava na faixa etdria de cinco a dezenove anos e foram considerados estudos de variados continentes. Quanto aos casos de
miocardite descritos, observou-se um maior acometimento de pacientes do sexo masculino, todos os casos foram associados  vacina de RNAm - que sio RNAm-
1273 da Moderna e RNAm-BNT162b2 fabricada pela Biontech/Pfizer e a maioria dos acometidos possufam outras morbidades. Ressaltando que houve relato de
apenas um caso em que houve cronificagio de sequelas, todos os outros tiveram resolugao completa. Conclusao: Infere-se que hd relacio causal entre a vacinagio
contra o coronavirus e a miocardite, entretanto a chance de ocorréncia ¢ minima, sem gerar impacto na adesao ou administragao das vacinas, de modo que ndo deve
afetar a continuidade da aplicagdo dessa medida em pacientes pedidtricos, uma vez que os riscos da infec¢io sobrepéem os possiveis riscos das vacinas.

Palavras-chave: Vacinas. COVID-19. Pediatria. Miocardite.
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Introdugio: A infecgdo pneumocdcica ¢ uma das principais causas de meningite em criangas. Apés os anos de pandemia, notou-se alteragio na incidéncia e na
gravidade da doenca. Objetivo: Descrever crianas com meningite pneumocdcica internadas em hospital de referéncia do Estado no ano de 2022, comparando
incidéncia e complicagbes aos anos de 2005-2011 pré-vacina, e 2012-2018, pés vacina-pneumocécica. Métodos: Estudo retrospectivo, com coleta de dados de
prontudrios eletrénicos de janeiro/2022 a agosto/2022. Resultados: Durante 2022 foram identificados, até o momento, 12 meningites com agente etiolégico
identificado, sendo 8 (66%) causados pelo pneumococo. No periodo de 2005-2011 (pré-vacinal) houve 14 casos/ano sendo 31% causados pelo pneumococo, e no
periodo de 2012-2018 (pés-vacinal) houve 8 casos/ano sendo 34% causados pelo pneumococo. Dentre os 8 pacientes com meningite pneumocécica em 2022, a
mediana de idade foi de 60 meses e o tempo médio de internacio foi de 20 dias. Ao todo 6 (75%) foram admitidos em centros de terapia intensiva. Complicagoes
supurativas como abscesso ¢ empiema foram observadas em 3 (37%), enquanto no periodo de 2005-2018 (pré-pandemia) essas ocorreram em 23% dos pacientes.
Todos foram tratados com ceftriaxona em média por 14 dias e ndo houve ébitos. Apenas um pneumococo foi sorotipado (10A). Conclusio: No ano de 2022,
houve aumento nos casos de meningites bacterianas e sua gravidade. A maioria dos casos foi causada pelo pneumococo. Explicagoes para este fenémeno tém sido
formuladas: queda na cobertura vacinal, falta de estimulo imunoldgico durante o isolamento e alteragées na viruléncia e sorotipos de pneumococos circulantes.
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130 - TUBERCULOSE PULMONAR EM PACIENTE DESNUTRIDA COM NEUTROPENIA CONGENITA: RELATO
DE CASO
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Introdugio: A tuberculose (TB) ¢ a doenca infecciosa que mais mata no mundo, configurando problema de satde mundial. A transmissao ocorre pela inalagio
do Mycobacterium tuberculosis, transmitido por pessoas contaminadas & pessoas sauddveis. Seu diagnéstico e tratamento precoce sio fundamentais. Descri¢ao do
caso: Paciente feminino, 5 anos, diagnéstico de Neutropenia Congénita aos 4 meses. Histérico de multiplas internac¢oes por pneumonia. Em 2022, evoluiu com
tosse e perda ponderal (escore Z <-2,96). Internada para tratamento de pneumonia. Iniciado antibidtico de amplo espectro (Cefepime), sem resposta, mantendo
febre, tosse, emagrecimento, hepatoesplenomegalia e baqueteamento digital. Realizadas 3 amostras de escarro para Bacilo Alcool-Acido Resistente (BAAR), todas
negativas. Tomografia de térax evidenciou consolidagées com broncograma aéreo em pulmao direito, bronquiectasias varicosas e cavitagio em pulmao esquerdo.
Realizado teste tuberculinico (T'T), com valor de 10mm. Diante do diagndstico, a partir do escore clinico, iniciado tratamento com Rifampicina (R), Isoniazida (I)
e Pirazinamida (P), com melhora progressiva da paciente. Discussio: Na populagio pedidtrica os sintomas da TB sao menos especificos, por serem paucibacilares,
e os testes diagndsticos menos sensiveis, tornando seu diagnéstico desafiador. O mesmo deve ser realizado a partir de critérios clinicos (incluindo avaliagio
nutricional), epidemiolégicos, TT e radioldgicos, a parir de escore de pontuagio. A radiografia de térax deve ser solicitada de forma precoce, sendo o achado mais
comum adenomegalia. E imperativo identificar o adulto transmissor da doenga. Pontuagio acima de 30 pontos torna provével o diagnéstico, sendo indicado seu
tratamento. Em menores de 10 anos, utiliza-se o esquema RIP. Imunossuprimidos devem ter avaliagao cuidadosa diante da possibilidade de formas mais graves. A
paciente apresentava pontuagio acima de 30 pontos, sendo imperativo o tratamento. Conclusio:A tuberculose é doenca de grande prevaléncia mundial, tornando-
se imprescindivel seu diagnéstico e tratamentos precoces, principalmente em pacientes imunossuprimidos. Ressalta-se a necessidade de vigilincia de pacientes
transmissores da doenca.

Palavras-chave: Tuberculose Pulmonar. Neutropenia. Desnutrigio.

131 - RELATO DE CASO: A ABORDAGEM DO PEDIATRA DIANTE DA SUSPEITA DE VIOLENCIA CONTRA A
CRIANCA EM UMA UNIDADE PUBLICA DE SAUDE

Autores: BRUNA FERNANDA DEICKE MENDES (HOSPITAL INFANTIL ]OAO PAULO 1II), MARIA PAULA DE MELLO NOGUEIRA (HOSPITAL
INFANTIL ]OAO PAULO 1), LUISA LEAL BARBOSA CORREIA DE ANDRADE (HOSPITAL INFANTIL ]OAO PAULO 1I), SARA FIORILLO ROCHA
DE RESENDE (HOSPITAL INFANTIL JOAO PAULO II), PEDRO CAMPOLINA NAHASS (HOSPITAL INFANTIL JOAO PAULO II), BARBARA ARAUJO
MARQUES (HOSPITAL INFANTIL ]OAO PAULO II)

BRUNA FERNANDA DEICKE MENDES - e-mail: brunadeickel 6@gmail.com — Orcid: 0000-0002-0753-4254

LUISA LEAL BARBOSA CORREIA DE ANDRADE — Orcid: 0000-0002-8597-6381

PEDRO CAMPOLINA NAHASS — Orcid: 0000-0002-5152-8222

MARIA PAULA DE MELLO NOGUEIRA — Orcid: 0000-0001-5104-9857

SARA FIORILLO ROCHA DE RESENDE — Orcid: 0000-0003-0642-3285

Introdugio: Abuso fisico refere-se a0 uso da forca fisica de forma intencional e nio acidental, podendo causar dor, sofrimento e inclusive a morte. E responsabilidade
do pediatra atentar-se aos indicios de violéncia contra a crianca. Descricio do caso: Paciente do sexo feminino, 4 meses, 5,9 kg, previamente higida. Procurou
atendimento médico em seu municipio, com queixa de hematomas em térax, abdome e face e irritabilidade apés receber a vacina meningocécica C. Foram
identificados ao exame hepatomegalia, crepitagoes dos arcos costais e calo dsseo em regido costal. Propedéutica complementar evidenciou anemia, disfuncio hepdtica
e fratura em arco costal. Encaminhada a um servico tercidrio para investigacao de hepatopatia, identificadas laceracao hepética e multiplas fraturas consolidadas ou
em processo de cicatrizagdo, em arcos costais e membros, levando ao diagnéstico de violéncia contra a crianga. Discussio: O pediatra é um profissional importante
para diagnosticar maus-tratos em criangas. Uma avaliagio completa deve avaliar a plausibilidade da histéria fornecida, achados no exame fisico como equimoses,
lesdes orais, fraturas e lesoes intracranianas ou abdominais, consideradas lesoes sentinelas, e a possibilidade de condi¢oes médicas ndo previamente diagnosticadas.
Criangas que retornam as suas familias sem intervencdo apds evento de maus-tratos tem grandes chances de sofrerem eventos subsequentes. Por esse motivo, é
fundamental a notificagio dos casos e 0 acompanhamento multidisciplinar. Conclusao: A identificagio de suspeita de abuso na avaliagdo inicial do pediatra é
fundamental para correta abordagem e protecio da crianga contra novos eventos. O diagndstico pode ser desafiador, o que requer a atengao e alta suspeita clinica
dos pediatras para identificagao desses casos.

Palavras-chave: Abuso Sexual na Infancia. Violéncia Doméstica. Maus-Tratos Infantis.

Rev Med Minas Gerais 2022;32 (Supl 11): S1-S163 115



132 - SUPORTE NUTRICIONAL PEDIATRICO EM UNIDADE DE INTERNACAO E CENTRO DE TERAPIA
INTENSIVA PEDIATRICOS

Autores: ANDRE DIAS SANGLARD (UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS), ANNA LUIZA SOARES CHAGAS (UNIVERSIDADE FEDERAL DE
MINAS GERAIS), ANDRESSA SENA VARGAS (UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS), EDUARDO MARQUES RODRIGUES (UNIVERSIDADE
FEDERAL DE MINAS GERAIS), CAROLINA SANT 'ANNA FILIPIN (UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS), ELIANA FERREIRA DA SILVA
(HOSPITAL DAS CLINICAS DA UFMG), KARLA CRISTINA QUEIROZ (HOSPITAL DAS CLINICAS DA UFMG), ELAINE ALVARENGA DE ALMFEIDA
CARVALHO (UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS), ANA FACURY (HOSPITAL DAS CLINICAS DA UFMG), PRISCILA MENEZES FERRI LIU
(UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS)

ANDRE DIAS SANGLARD - e-mail: andre.d.sanglard@gmail.com — Orcid: 0000-0002-8925-3658

PRISCILA MENEZES FERRI LIU — Orcid: 0000-0002-8608-8503

INTRODUGCAO: A terapia nutricional tem papel fundamental no contexto da internagao hospitalar pediitrica, sendo capaz de melhorar a qualidade de vida
dos pacientes, reduzir o tempo de internacio, a mortalidade e os custos hospitalares. OBJETIVOS: avaliar as caracteristicas e desfechos do suporte nutricional
prestado aos pacientes em unidade de internagio pedidtrica de hospital tercidrio ptblico. METODOS: Sio avaliados pacientes pedidtricos internados na Unidade
de internagio ou Centro de terapia intensiva em suporte nutricional oral, enteral ou parenteral. Dados obtidos em fichas nutricionais e prontudrios sao compilados
em banco de dados. E avaliado a epidemiologia, patogénese e microbiologia das infec¢des da corrente sanguinea associadas ao cateter venoso central ocorridas em
pacientes pedidtricos em uso de nutri¢io parenteral (NP) e as complicagdes metabdlicas relacionadas a essa pritica. RESULTADOS: Os 139 pacientes avaliados
até o momento demonstraram que doengas do trato gastrointestinal sdo o principal diagndstico dos pacientes em uso de NP (45%), seguidas de doencas onco-
hematoldgicas (22%). Dentre os pacientes, 60% eram do sexo masculino e a média de idade foi 5 anos. O tempo de uso de NP teve mediana de 16 dias. A doenca
hepética relacionada a NP foi a principal complicagio metabdlica observada (40% dos pacientes), seguida da hipertrigliceridemia (10%). O tempo de permanéncia
do cateter variou de 1 a 603 dias, com mediana de 13 dias. Foram documentados 94 episédios de infeccao de cateter, sendo a bactéria Klebisiella pneumoniae o
principal agente (15%), seguida pelo Staphylococcus epidermidis (13%). CONCLUSAO: A prevaléncia de infecgoes de cateter e as complicagdes metabélicas em
outros estudos pedidtricos se mostrou inferior a apresentada em nossos pacientes. Fatores que podem ser responsdveis por isso sio a maior gravidade dos pacientes
avaliados no presente estudo, o perfil microbiolégico do servigo, assim como possiveis dificuldades na implementagao de protocolos de cuidados de cateteres.

Palavras-chave: Apoio Nutricional. Nutrigio Parenteral. Pediatria. ;
Agradecimentos: DEPARTAMENTO DE PEDIATRIA DA FACULDADE DE MEDICINA DA UFMG E HOSPITAL DAS CLINICAS DA UFMG.

133 - DOENCA DE HIRSCHSPRUNG ALERTA PARA O DIAGNOSTICO PRECOCE E DIFERENCIACAO COM
CONSTIPACAO FUNCIONAL: RELATO DE CASO

Autores: BEATRIZ CRISTINA HEITMANN GOMES VALENTE (FAMINAS-BH), ANA CAROLINA RESENDE CALDEIRA (FAMINAS-BH), ALVARO LUIZ
TAVARES DE ALMEIDA SILVA (FAMINAS-BH), LARISSA ANDALECIO LEMOS (FAMINAS-BH)
BEATRIZ CRISTINA HEITMANN GOMES VALENTE - e-mail: beatrizheitmann@yahoo.com.br — Orcid: 0000-0002-9185-3003

Introdugio: Constipagao intestinal e sindrome do intestino irritdvel sio distirbios gastrointestinais funcionais comuns em pediatria. A doenca de Hirschsprung
(DH) esté entre os seus diagnésticos diferenciais e ¢ uma causa comum de obstrugao intestinal cirtirgica pedidtrica. Objetivamos demonstrar aqui que o diagndstico
precoce da doenga é fundamental para evitar complicagdes graves como enterocolite e septicemia. Descrigio do caso: B.R.P, masculino, 22 meses, 11,1 Kg, foi
atendido numa UPA de BH em 27/04 devido a prostracdo, febre, dor e distensiao abdominal, vomito, perda ponderal e inapeténcia. Constipagao ocorreu desde
o nascimento com climinagio de mecénio em 72 horas. Toque retal com fezes explosivas e radiografia de abdome com distensao gasosa do colén. Biépsia retal
evidenciou hipertrofia muscular retal e auséncia de neur6nios no plexo mioentérico sendo necessdria cirurgia corretiva. Discussdo: As caracteristicas radiolégicas
da DH sio pouco especificas e dificil interpretagio sem achados clinicos compativeis. A radiografia de abdome (RXA) do nosso estudo mostrou al¢as proximais
dilatadas do célon sem nivel hidroaéreo. A DH ¢ definida como uma anomalia congénita em que nao hd migracao de células ganglionares para o célon durante a
gestagdo5 sem peristalse coordenada e perda do relaxamento involuntdrio do esfincter do 4nus interno e obstrucio intestinal funcional6. Isto explica a constipagio
intestinal crénica do caso descrito bem como o longo tempo levado para a eliminagio do mecénio e o toque retal com fezes explosivas. Conclusao: A DH ¢ tratdvel
cirurgicamente e seu diagndstico precoce é fundamental para melhorar qualidade de vida e diminuir desfechos negativos. Confundida com constipagio funcional
¢ mandatéria avaliagdo clinica minuciosa dos casos e inclusdo de histéria pregressa, pois muitos sintomas estdo presentes desde o nascimento. A aganglionose na
biépsia ¢ o padrdo ouro que obriga encaminhamento para a cirurgia pedidtrica no intuito de tratamento efetivo e seguimento.

Palavras-chave: Constipagdo Intestinal. Doenga de Hirschsprung. Pediatria.
Agradecimentos: AO PACIENTE PEDIATRICO MINHA INSPIRACAO E PROPOSITO DE VIDA.
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134 - PERFIL CLINICO EPIDEMIOLOGICO DE PACIENTES COM SIFILIS CONGENITA ATENDIDOS EM UM
AMBULATORIO DE REFERENCIA EM INFECTOLOGIA PEDIATRICA EM BELO HORIZONTE: UMA ANALISE
DESCRITIVA

Autores: JOANA CHAIMOWICZ LINS (FACULDADE C[ENC]AS MEDI CAS DE MINAS GERAIS), JULIA QUEIROZ ARAUJO FALEIROS (FACULDADE
CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS), MARIA VITORIA ASSUMPCAO MOURAO (HOSPITAL INFANTIL JOAO PAULO II )
JOANA CHAIMOWICZ LINS — e-mail: joanaczlins@gmail.com Orcid: 0000-0002-6741-0886

Introdugio: A Sifilis Congénita (SC) é uma doenga prevenivel que pode gerar graves repercussoes no bebé. Considerando o aumento da incidéncia de SC no Brasil,
a investigacdo dos casos em Belo Horizonte tem uma importante contribuicio para intervencoes direcionadas ao combate dessa doenga. Objetivo: Descrever o perfil
epidemioldgico dos casos de SC atendidos em um servigo ambulatorial de infectologia pedidtrica de referéncia. Método: Coorte retrospectivo com delineamento
descritivo. Os dados foram obtidos por meio da andlise, de varidveis maternas e do lactente, dos prontudrios médicos de todas as consultas de SC realizadas em
um servigo ambulatorial de referéncia durante o ano de 2020 (60 pacientes). Resultados: Em relagio aos dados maternos, a maioria das gestantes realizou um
acompanhamento de pré natal adequado (93,6%), embora a classificagio do tratamento dessas gestantes tenha sido majoritariamente inadequado (66%). Em
relagdo aos lactentes, 56,6% eram do sexo masculino, 16,6% nasceram de parto prematuro, e 18,3% foram considerados pequenos para a idade gestacional (PIG).
Quanto 2 classificagio do neonato em relagio a SC, em 3,4% nio foi possivel a avaliagio, 26,6% foram considerados expostos, enquanto 70% foram considerados
infectados, sendo que, dentre esses, 95,2% deram-se pela inadequagio do tratamento materno. Quanto a extensdo da propedéutica, em relacio a coleta de liquor,
75% foi conduzido da forma como ¢ orientado pela literatura. Em relagdo 4 radiografia de ossos longos, a condugao foi conforme orientada em 70% dos casos.
100% dos considerados infectados foram tratados, apesar do antibiético de escolha contradizer a literatura em 24% dos casos. Conclusio: Apesar das medidas de
diagnéstico e tratamento serem bem esclarecidas na literatura, o combate 4 SC ainda é um desafio. A atuagio na adequagio do tratamento materno, principal lacuna
identificada no presente estudo, é necessdria. Capacitagbes para o tratamento e propedéutica do neonato também devem ser priorizadas.

Palavras-chave: Sifilis Congénita. Sifilis. Assisténcia Ambulatorial. . )
Agradecimentos: FUNDACAO EDUCACIONAL LUCAS MACHADO DA FACULDADE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS

135 - TRATAMENTO E ACOMPANHAMENTO DE CRIANCAS COM DEFICIENCIA DE BIOTINIDASE

Autores: GIOVANA DE SOUZA BARBOSA GOMES (FACULDADE DE MEDICINA-UFMG), OTAVIO BRAZ DE LIMA (FACULDADE DE MEDICINA-
UFMG), RODRIGO REZENDE ARANTES (NUPAD-FACULDADE DE MEDICINA-HOSPITAL DAS CLINICAS UFMG), ANA LUCIA PIMENTA STARLING
(NUPAD-FACULDADE DE MEDICINA-HOSPITAL DAS CLINICAS UFMG), JOSE NELIO JANUARIO (NUPAD-FACULDADE DE MEDICINA-HOSPITAL
DAS CLINICAS UFMG), ELAINE ALVARENGA DE ALMEIDA CARVALHO (NUPAD-FACULDADE DE MEDICINA-HOSPITAL DAS CLINICAS UFMG)
ELAINE ALVARENGA DE ALMEIDA CARVALHO - e-mail: elaineaacl2@gmail.com — Orcid: 0000-0002-8015-8523

INTRODUGCAO: Deficiéncia de Biotinidase (DB) é uma doenga autossdmica recessiva prejudicial ao metabolismo da biotina, de suspeita diagndstica por meio
da triagem neonatal, de prevaléncia elevada e cujo tratamento adequado proporciona qualidade de vida aos pacientes. OBJETIVOS: Identificar padroes genéticos,
manifestagoes clinicas mais frequentes, tratamento e diagnéstico na DB profunda ou parcial. Descrever a importincia da triagem neonatal e do acompanhamento
e tratamento adequado dos pacientes com DB para bom desenvolvimento com redugio ou resolugio das manifestacoes clinicas da doenca. METODOLOGIA:
Descrigao de dados coletados de 10 pacientes a respeito de diagnéstico de DB por dosagens séricas quantitativas da atividade enzimdtica de Biotinidase, além de
suas manifestagoes clinicas, padroes genéticos e tratamento. RESULTADOS E DISCUSSAO: Um paciente com DB profunda (sexo feminino-5 anos)e nove ( trés
do sexo feminino- entre 5 e 7 anos- e seis sexo masculino- entre 3 e 8 anos)com DB parcial. Doze mutagoes identificadas, sendo D444H prevalente em oito dos
pacientes. Dois pacientes evoluiram com alopecia, seis com lesées de pele (maculopapular nio pruriginosa), quatro com atraso no desenvolvimento neuropsicomotor
(DNPM) e um com distdrbios respiratérios. Nove pacientes iniciado tratamento com 10mg de biotina/ dia e um com 20mg/dia. Oito pacientes necessitaram de
aumento da dose de 10mg/dia para 20mg/dia, segundo critérios clinicos, dos quais dois sofreram redugio para a dose inicial posteriormente. Apenas um paciente
com tratamento iniciado e mantido em 20mg/dia de biotina. CONCLUSOES: A DB, de acordo com estudos prévios e em andamento, apresenta padroes
genéticos e clinicos caracteristicos, propiciando intervengées no dmbito diagndstico e de tratamento. Dessa forma, pacientes em acompanhamento longitudinal e
tratamento adequado atingem controle satisfatério e qualidade de vida significativa. Assim, o relato evidencia a importancia de seguimento nos estudos da 4rea e a
necessidade de expansao dos centros de atengio & DB no Brasil.

Palavras-chave: Deficiéncia de Biotinidase. Mutagio. Biotina. )
Agradecimentos: NUCLEO DE ACOES E PESQUISA EM APOIO DIAGNOSTICO (NUPAD) DA FACULDADE DE MEDICINA DA UFMG
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136 - AVALIACAO DO ALCANCE DOS CONTEUDOS INFORMATIVOS SOBRE DOENCAS NEGLIGENCIADAS
PUBLICADOS EM UM PERFIL DE INSTAGRAM

Autores: GABRIELLE SOUSA BARBALHO (FACULDADE DE MEDICINA-UFMG), GIULLIO EMIDIO DE CARVALHO (FACULDADE DE MEDICINA-
UFMG), MARIA FERNANDA CUSTODIA PEREIRA (FACULDADE DE MEDICINA- UFMG), MATHEUS OLIVEIRA BARBOSA (FACULDADE DE
MEDICINA-UFMG), LEANDRO BARBOSA FILHO (FACULDADE DE MEDICINA-UFMG), ELAINE ALVARENGA DE ALMEIDA CARVALHO
(FACULDADE DE MEDICINA-UFMG), REGINA LUNARDI ROCHA (FACULDADE DE MEDICINA-UFMG)

ELAINE ALVARENGA DE ALMEIDA CARVALHO - e-mail: elaineaacl 2@gmail.com — Orcid: 0000-0002-8015-8523

Introdugio: As doengas negligenciadas atingem majoritariamente a populago de baixa renda e possuem, em geral, baixo investimento em pesquisas, medicamentos
e programas de sadde, apresentando papel preponderante na morbimortalidade pedidtrica. Objetivos: Evidenciar o alcance e disseminagio dos contetidos
informativos realizados em um perfil do Instagram, através da obtengio dos indicadores de “contas atingidas”, “curtidas” e “visitas ao perfil”.

Metodologia: Os autores produziram materiais audiovisuais para o Instagram com base em pesquisas bibliograficas realizadas nas principais fontes de conhecimento
e revisado por especialistas. Foi revisado o alcance de 21 postagens sobre doencas negligenciadas entre 13/09/2021 e 23/08/2022. As informagdes “contas
alcangadas”, “curtidas” e “visitas ao perfil”, disponibilizadas pela plataforma, foram coletadas e esquematizadas. Resultados: A andlise mostrou uma média de 469
perfis atingidos por publicagio. As postagens que se destacaram foram: DOENCA DE LYME (DL), com 1051 contas atingidas; e VARIOLA DOS MACACOS
(VM), com 893. Por outro lado, as que menos se destacaram foram: DENGUE, com 252; e LEISHMANIOSE CUTANEA, com 262. Quanto & métrica
“curtidas”, a média foi de 34 curtidas por postagem, sendo as mais curtidas: ESQUISTOSSOMOSE, com 98; e VM, com 77. J4 as postagens sobre DENGUE e
DOENCA DE CHAGAS conseguiram menos curtidas, 15 e 16 respectivamente. Por fim, em “visitas ao perfil”, observou-se uma média de 4 por postagem. Os
destaques foram ESQUISTOSSOMOSE e VM, com 26 e 13 visitas. Cinco postagens conseguiram apenas uma visita ao perfil: RAIVA HUMANA, COLERA, DL,
HANTAVIROSE e BARTONELOSE. Conclusao: As postagens possuem um alcance considerdvel, atingindo centenas de usudrios e disseminando informagoes com
embasamento cientifico de forma diddtica e prdtica. Os dados mostram uma demanda por esse tipo de contetido, evidenciado pelo nimero de contas alcangadas pela
pdgina. Finalmente, percebe-se que por meio das metodologias corretas pode-se conseguir impactos positivos na disseminagio do conhecimento pelas redes sociais.

Palavras-chave: Doengas Transmissiveis. Doencas Parasitirias. Doengas Negligenciadas.

137 - PNEUMONIAS PNEUMOCOCICAS EM HOSPITAL PEDIATRICO TERCIARIO DE REFERENCIA NO
ESTADO DE MINAS GERAIS

Autores: TALITAH MICHEL SANCHEZ CANDIANI (CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS), GABRIELA MASCARENHAS CAFE GOUVEA (HIJPLI/
FHEMIG), CAROLINA MARTINELLI MASCARENHAS DE LUCENA CARVALHO (HIJPII/FHEMIG), PEDRO ALVES SOARES VAZ DE CASTRO (UFMG),
BEATRIZ BARROS DE FREITAS (UFMG), LAURA GIOVANA GONZAGA COELHO (HIJPII/FHEMIG), ALINE ALMEIDA BENTES (UFMG), FERNANDA
TORMIN TANOS LOPES (HIJPII/ FHEMIG), LILIAN MARTINS OLIVEIRA DINIZ (UFMG), CRISTIANE DOS SANTOS DIAS (UFMG)

TALITAH MICHEL SANCHEZ CANDIANI — e-mail: talitahcandiani@gmail.com — Orcid: 0000-0002-7767-1182

Introdugio: O pneumococo é uma das principais causas de pneumonias em criangas. A partir de 2020, notou-se aumento da incidéncia e de casos graves. Objetivo:
Descrever pneumonias por pneumococo em pacientes internados em hospital pedidtrico em Minas Gerais, entre janeiro e setembro de 2022. Métodos: Trata-
se de estudo retrospectivo, com coleta de dados a partir de prontudrios eletronicos. Resultados: Foram avaliados 20 pacientes pedidtricos com pneumonia por
pneumococo, com idade mediana de 25 meses (2 - 207), sendo 80% do sexo masculino. Comorbidade estava presente em metade das criancas. A mediana de
tempo de internacdo foi 9.5 (1 - 88) dias. Dez (50%) necessitaram de terapia intensiva, destes 6 (60%) com ventilagio mecanica invasiva. Dezessete (85%) dos casos
evoluiram com complicagoes: derrame pleural em 60%, atelectasia em 20% e pneumotérax em 5%. Dois (10%) pacientes apresentaram quadro de sepse e um
(5%) deles evoluiu para 6bito. Drenagem tordcica em 11 casos (55%) e 9 (82%) com uso de alteplase. Covid-19 foi testado em 19 pacientes, com um (5%) positivo.
Quanto ao perfil de sensibilidade dos pneumococos identificados, 100% era sensivel a penicilina de acordo com parimetros da CSLI, com MIC mdximo de 2 (3
pacientes). Foram sorotipados 3 pneumococos (2 sorotipos 19A e um, 15C) . Os betalactimicos foram antibiéticos de escolha: ampicilina (40%), amoxicilina-
clavulanato venoso (40%) e ceftriaxone (10%). Todos em doses habituais e boa resposta, com mediana de tratamento de 9 (2 - 15) dias. Conclusao: Pneumoco
permanece como importante agente etioldgico das pneumonias pedidtricas. Nossa amostra representa casos graves internados em um hospital de referéncia, com
perfil de pacientes com comorbidades, que poderia justificar a elevada prevaléncia de derrame pleural e necessidade de terapia intensiva. Este estudo reforca as
recomendagdes nacionais e internacionais do uso da amoxicilina ou ampicilina como antibiéticos de escolha nos tratamentos das pneumonias comunitrias.

Palavras-chave: Pneumonia. Streptococcus pneumoniae. Derrame Pleural. beta-Lactamas.
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138 - SINDROME DE GUILLAIN BARRE POS GASTROENTERITE VIRAL: RELATO DE CASOS

Autores: JULIA AMARAL COIMBRA (HOSPITAL METROPOLITANO ODILON BEHRENS), JULIO CESAR MIRANDA SANTOS (HOSPITAL
METROPOLITANO ODILON BEHRENS), LARA BARBOSA SANTOS (HOSPITAL METROPOLITANO ODILON BEHRENS), ISABELA ALBANO LAGE
(HOSPITAL METROPOLITANO ODILON BEHRENS), CAROLINE CALDEIRA HOSKEN (HOSPITAL METROPOLITANO ODILON BEHRENS)
ISABELA ALBANO LAGE — e-mail: isabelalage@live.com — Orcid: 0000-0002-3150-3394

Introdugio: A sindrome de Guillain-Barré (SGB) é a causa mais comum de paralisia flicida aguda nas criangas. Sua manifestagio sistémica mais grave é a insuficiéncia
respiratoria, cujo tratamento se baseia em imunoglobulina intravenosa (IGIV) ou plasmaférese, associada a cuidados suportivos. Relato de Caso: Paciente G.C.S,
sexo feminino, 11 anos, residente de Belo Horizonte (BH), iniciou com quadro de parestesia simétrica de membros superiores (MMSS), e posteriormente membros
inferiores (MMII). A segunda paciente, A.L.M.S, sexo feminino 11 anos, também residente de BH, apresentou quadro de parestesia simétrica de MMII, com
progressio para MMSS e tronco. Ambas apresentaram quadro de gastroenterite aguda a cerca de 15 dias antes do inicio dos sintomas. Foram submetidas a andlise
do liquido cefalorraquidiano (LCR), eletroneuromiografia (ENM), e ressonancia magnética (RM) do neuroeixo, com alteragoes sugestivas de SGB. Em ambos os
casos, foi indicado a realizagao terapéutica de IGIV e apds o término do tratamento, as pacientes apresentaram resposta satisfatéria 8 medicagao. Discussio: A SGB
¢ uma sindrome heterogénea, com vérias formas de apresentacdo. Na maioria das vezes se manifesta como uma paralisia aguda precedida por uma infec¢io aguda,
mais comumente de foco gastrointestinal, que ocasiona uma resposta inflamatdria com reagio cruzada para os nervos periféricos. Seu diagndstico ¢é principalmente
clinico, podendo ser auxiliado por exames complementares. A principal modalidade terapéutica da SGB ¢ a imunoterapia (IGIV ou plasmaférese), sendo a IGIV
preferivel pelo seu maior perfil de seguranca. No geral, as criancas apresentam um melhor progndstico comparativo aos adultos, com notéria recuperagao a longo
prazo. Conclusio: A SGB ¢ uma condi¢io com alto potencial de gravidade, podendo desencadear repercussées sistémicas criticas, como a insuficiéncia respiratdria.
Cabe ao pediatra reconhecer a condicao clinica, para auxiliar no diagndstico precoce e institui¢do de tratamento imunoterdpico quando indicado.

Palavras-chave: Sindrome de Guillain-Barré. Paralisia, Crianga.

139 - SINDROME METABOLICA E O SURGIMENTO DE COMORBIDADES NO PACIENTE PEDIATRICO: UM
RELATO DE DOIS CASOS
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INTRODUGCAO: Sindrome Metabdlica (SM) é a coexisténcia de disttrbios de glicemia, pressao arterial, perfil lipidico e peso, associada ao sedentarismo e a0s maus
hébitos alimentares. Apesar de comum na prética clinica, seu diagndstico na infancia é algo relativamente novo, que - se nao tratado e diagnosticado precocemente
- pode cursar com complicagdes graves em fases ainda precoces da vida. DESCRICAO DOS CASOS: PACIENTE 1: 12 anos, sexo feminino, com alimentagio
rica em aglcares e alimentos caléricos, obesidade, dislipidemia mista, acantose nigricans, sedentarismo, asma e rinite alérgica controladas. IMC: 25 (Z+2,26).
PACIENTE 2: 15 anos, sexo feminino, com alimentagio rica em agucares, obesidade, acantose nigricans, sedentarismo, esteatose hepdtica, hipertransaminasemia,
resisténcia insulinica em uso de Metformina e em investigagio para Sindrome de Kabuki, asma e hipopnéia do sono. IMC: 36,2 (Z+2,25). DISCUSSAO: Uma das
complicagoes graves da SM ¢ a esteatose hepética, podendo sua cronificacio cursar com inflamacao lobular e evoluir para fibrose hepdtica, cirrose e hepatocarcinoma.
Em relagdo aos casos relatados, sao observados desfechos semelhantes de obesidade e comorbidades associadas no contexto de alimentagio inadequada e sedentarismo,
sendo que a paciente 2 apresenta um maior nimero de complicagées e comorbidades. Para ambas, vém sendo solicitados exames laboratoriais, ultrassonograficos e
clastografia a fim de possibilitar o diagnéstico e acompanhamento dos pacientes com doenca hepitica, uma vez que a deteccio precoce do grau de fibrose nos casos
de esteatose hepdtica ¢ desejdvel para uma melhor resposta terapéutica na fase inicial da doenga, prevenindo a progressio para cirrose. CONCLUSAO: Nota-se a
relevancia da propedéutica na abordagem da SM na pediatria na busca de diagnéstico e tratamento adequados, incluindo US abdome e elastografia para rastreio ou
acompanhamento da esteatose hepitica, dado o aumento da incidéncia dessa sindrome ao longo dos anos decorrente do estilo de vida mais sedentdrio em tempos
tecnolégicos atuais.

Palavras-chave: Sindrome Metabdlica. Técnicas de Imagem por Elasticidade. Figado Gorduroso. Ultrassom.
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140 - TROMBO EM PONTA DE CATETER CENTRAL DE INSERCAO PERIFERICA EM PACIENTE EM
TRATAMENTO QUIMIOTERAPICO PARA TUMOR DE WILMS: UM RELATO DE CASO

Autores: LULZA SOARES FONSECA (UNIVERSIDADE FEDERAL DE JUIZ DE FORA), NATHALIA LANDIM DA CUNHA (UNIVERSIDADE FEDERAL DE
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SAUDE DA CRIANCA E ADOLESCENTE), MIRIAM DE MELO MELQUIADES (INSTITUTO ONCOLOGICO DE JULZ DE FORA), TEREZA CRISTINA
ESTEVES (UNIVERSIDADE FEDERAL DE JUIZ DE FORA)
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Introdugio: O cateter central de insergio periférica (PICC) é um dispositivo utilizado em criancas em tratamento de neoplasias, para administragio de drogas
quimioterdpicas, hidratagio, antibidticos e nutrigdo. Pode cursar com complicagbes como infecgio, perfuracio e propensio a formagio de trombos. Descricio
do caso: Feminina, 4 anos, diagndstico de tumor renal 4 direita com metdstase pulmonar. Foi submetida a quimioterapia pré-operatéria apés insercio de cateter
PICC. Apés seis semanas de tratamento, a paciente realizou avaliagio pré-operatéria para nefrectomia, incluindo ecocardiograma, o qual identificou uma trombose
intra-atrial na extremidade do PICC. A cirurgia foi suspensa e iniciada terapia com Heparina de Baixo Peso Molecular. Controle com ecocardiograma semanal e,
ap6s duas semanas, houve desaparecimento do trombo. Tomografias de térax e abdome mostraram desaparecimento da metéstase pulmonar e reducio do tumor
renal pré-operatério. Apés a nefrectomia radical a direita, foi feito o diagndstico anatomopatoldgico de tumor de Wilms. Discussao: Embora seja um evento
raro, o tromboembolismo venoso relacionado a PICC pode ser facilitado tanto pela presenca do cateter em si quanto pela neoplasia. A trombose pode resultar
em eventos cardiovasculares graves, como o tromboembolismo pulmonar. Os pacientes podem ser assintomdticos, o que refor¢a a importancia de controles com
exames de imagem para a detecgdo do trombo. O tratamento é realizado com anticoagulantes, que apresentam boa resposta terapéutica na maioria dos casos, até o
desaparecimento da trombose. Conclusio: Portadores de neoplasia tem risco aumentado de tromboembolismo venoso. Por esse motivo, a inser¢io do PICC deve
ser seguida de acompanhamento periédico com métodos de imagem, para evitar desfechos cardiovasculares desfavordveis.

Palavras-chave: Trombose. Cateteres. Tumor de Wilms.

141 - TITULO: EDUCACAO EM SAUDE EM PEDIATRIA VIA INSTAGRAM - MIDIAS SOCIAIS COMO
FERRAMENTA ESTRATEGICA DE PROMOGAO DA SAUDE: UM RELATO DE EXPERIENCIA

Autores: CAROLINA MACEDO VILELA BARRETO (UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA ), ANA PEREIRA REIS (UNIVERSIDADE FEDERAL DE
UBERLANDIA), ANNA JULIA FERREIRA SILVA (UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA), FERNANDA CRISTINA DAS NEVES (UNIVERSIDADE
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Introdugio: As redes sociais sdo importantes meios de promogio da satide, bastante utilizados no periodo da pandemia de COVID-19. Assim, postagens académicas
acessiveis podem ser ferramentas de cuidado em satide. Objetivo: O objetivo deste artigo ¢ descrever a experiéncia de uma Liga Académica de Pediatria de uma
Faculdade de Medicina com a execugdo de uma estratégia de promogio e educagio em satde nas redes sociais, por meio do Instagram. Relato de experiéncia:
Semanalmente os participantes da Liga se organizavam para elaborar uma publicagio para ser postada no feed do Instagram da Liga Académica, contendo 7
a 10 quadros com informagoes tteis, imagens e referéncias cientificas sobre os principais assuntos em pediatria geral. Os principais assuntos abordados foram
alimentagio, desenvolvimento infantil, vacinagao, doencas infecciosas, metabdlicas ou congénitas. Assim, com o intuito de instruir profissionais, académicos,
familias, pais e populagdo em geral, foi necessdrio adaptar a linguagem médica para um formato acessivel de comunicagio. O material era submetido a uma revisio
por professores especialistas no assunto, corrigido ¢ finalmente disponibilizado para o publico. As publicagées tiveram um alcance significativo, visto que a pdgina da
Liga Académica conquistou mais de 1.600 seguidores, dentre eles académicos, pais, interessados no assunto e profissionais da drea da satde. Reflexdo sobre o relato:
Todo o processo de construgao das publicagoes mostrou-se de extremo valor para o aprofundamento no estudo dos temas pelos estudantes, bem como uma forma
ladica e diddtica de transmitir o conhecimento adquirido no meio académico para a populagio. Além disso, o uso das redes sociais permite ampla distribuicao do
conhecimento, o que pdde contribuir para atingir inimeras familias e favorecer o cuidado com as criangas Conclusdo: A agao foi um instrumento facilitador no
acesso a informagoes em satide, por meio de referéncias confidveis, relacionadas & pediatria e possibilitou, assim, a promogéo a saide durante e

Palavras-chave: Educagio em Satide. Midias Sociais. Pediatria.
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142 - EDUCACAO EM SAUDE SOBRE PREVENCAO DA OBESIDADE DURANTE E APOS PANDEMIA DE
COVID-19 EM REDE SOCIAL

Autores: BARBARA CAROLINE DIAS FARIA (FACULDADE DE MEDICINA-UFM( G), GUILHERME PAES GONCALVES NOGUEIRA (FACULDADE DE
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INTRODUCAQ: Durante o isolamento social na pandemia de Covid-19, houve um aumento do consumo de midias e de informagoes por grande parte das
pessoas. Por isso, a atuacdo de profissionais da saide em educacio em satide possui papel fundamental na divulgacao de informagoes cientificas nas midias digitais.
Assim, esse trabalho utilizou uma rede social como ferramenta para promogio da educagao em satide. OBJETIVOS: Comparar as postagens realizadas no Instagram
sobre prevencdo da obesidade , assim como analisar a demanda da sociedade por informagoes em satide durante o periodo critico da pandemia em relagio ao periodo
pos-pandemia de Covid-19. METODOLOGIA: Foram realizadas 120 publica¢ées educativas no perfil do Instagram no periodo de mar¢o/2020 a agosto/2022,
destinadas as populagoes em geral. Foram feitas revisoes bibliograficas sobre os assuntos e elaborados materiais educativos contendo adequagoes da linguagem, a fim
de que as informagoes se tornassem mais acessiveis para os leitores. Os materiais foram publicados inicialmente de forma semanal, e, a partir de agosto/21, a cada 10
dias. Foram avaliadas as seguintes métricas: curtidas, visitas ao perfil e contas alcancadas. RESULTADOS: As publica¢oes obtiveram, em média, 52 curtidas, nove
visitas ao perfil e alcancaram 580 contas. A postagem realizada em jun/21 sobre “A quantidade de agticar que uma crianga pode ingerir” obteve as melhores métricas,
com 163 curtidas, 19 visitas ao perfil ¢ 1267 contas alcancadas. Em contrapartida, o post realizado em jul/22 sobre “Oleos e gorduras: Quais as recomendagoes?”
apresentou os menores {ndices, com 12 curtidas, trés visitas ao perfil e 227 contas alcangadas. Foi observada uma redugio global dessas interagoes no periodo entre
jun-ago/21 a jun-ago/22. CONCLUSAO: Houve realmente uma redugio das interagoes a partir de junho de 2021, no entanto a maior interagio dialégica com a
sociedade nas publica¢oes realizadas foi no periodo critico da pandemia por SARS-CoV-2.

Palavras-chave: Educagio em Satide. Obesidade. Midias Sociais.

143 - CAPACITAQAQ DE RESIDENTES DE PEDIATRIA EM INTUBACAO TRAQUEAL: USO DE BOUGIE E
VIDEOLARINGOSCOPIO 3D EM AMBIENTE SIMULADO
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Introdugio: O conhecimento sobre o manejo de vias aéreas ¢é essencial na assisténcia ao paciente grave. As consequéncias para a integridade das vias aéreas, sua vida
e seu prognéstico dependem em grande parte da forma de atuagio do médico responsével. Objetivos: Descrever e avaliar a capacitagio para residentes do segundo
ano de pediatria envolvendo o tema manejo de vias aéreas e intubagdo traqueal, comparando metodologias de intubagoes traqueais com e sem uso de Bougie.
Métodos: Material digitalizado tedrico foi preparado para estudo prévio. O curso tem carga hordria total de 15h. Os instrumentos de avalicio sdo: questiondrio
sociodemogréfico, pré e pds-teste tedrico e pratico, cronometragem do tempo, questiondrio de satisfagio e autoconfianga e escala de PASS (esforco mental). As
estagoes prdticas ocorrem sob o formato de rodizio (Intubagio e manejo vias aéreas; uso de Bougie; uso de videolaringoscopio) em laboratério de simulagao.
TCLE foi solicitado (CAAE 52762221.3.000.5149). Resultados: O curso foi elaborado e validado por cinco juizes experientes. Curso piloto foi realizado com
juizes experientes e, a seguir, com 6 residentes. Na estacio prtica de videolaringoscopia, os 6 residentes ndo conseguiram intubar no tempo mdximo estipulado (4
minutos) no pré-teste ¢ no pds 4 conseguiram. Na estagio de Bougie ocorreu uma redugio com significAncia estatistica no tempo dispendido no pds-teste prético.
A escala de PASS demonstrou redugio do esforgo mental no pés-teste pratico. Conclusio: A capacitagio promoveu progresso no conhecimento e agilidade, o que
na vida prdtica pode significar reducdo das sequelas no paciente. O projeto prevé avaliagio da retencio de meméria e acompanhamento por meio de avaliagio na
vida real de EPA (Atividades profissionais confidveis) apds 2 e 6 meses, chegando a nivel 3 de Kirkpatrick, importante instrumento de avaliagio de capacitacoes.

Palavras—chavq: Manuseio das Vias Aéreas. Educacao Médica. Exercicio de Simulagao. Pediatria. ) ;
Agradecimentos: A FUNDACAO DE AMPARO A PESQUISA DO ESTADO DE MG QUE CONCEDEU BOLSA DE INICIACAO CIENTIFICA.

Rev Med Minas Gerais 2022;32 (Supl 11): S1-S163 121



144 - DIAGNOSTICO TARDIO DE RETINOBLASTOMA INFANTIL
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Introdugio: O retinoblastoma é um tumor maligno de ocorréncia comum na infincia. A doenga ¢ inicialmente intraocular, manifestando sinais e sintomas de
acordo com a localizagio e com o tamanho do tumor. As alteragbes mais comuns sdo: leucocoria, estrabismo, hiperemia conjuntival, cegueira e glaucoma. Por
apresentar manifestagoes inespecificas, o diagndstico é habitualmente tardio. Assim, em casos avancados, o tumor pode tornar-se extraocular ou metastitico,
resultando em progndsticos mais restritos. Diante da suspeita desta patologia e de achados sugestivos no exame oftalmoldgico, o diagnéstico confirmatério pode ser
feito por ultrassonografia, por tomografia ou por ressonancia magnética. Dentre as possibilidades terapéuticas tem-se a fotocoagulagio, a crioterapia e a radioterapia.
Objetivos: Revisar aspectos importantes do retinoblastoma, evidenciando a necessidade do diagnéstico e tratamento precoces, de forma a ampliar o prognéstico do
paciente. Metodologia: Revisdo sistemdtica da literatura, utilizando as bases de dados, Lilacs, Pubmed e Scielo, com os descritores: “retinoblastoma”, “retinoblastoma
infantil” e “diagnéstico de retinoblastoma”. Foram incluidos artigos relacionados ao tema e com publicagio compreendida de 2010 a 2020. Estudos indisponiveis na
integra ou veiculados em periédicos com baixo fator de impacto foram excluidos. Discussio: O retinoblastoma é o cincer ocular mais comum na infincia, podendo
ser hereditdrio ou adquirido, unilateral ou bilateral. Apesar de comum, essa patologia nem sempre ¢ identificada no inicio de seu quadro clinico, uma vez que os
sintomas podem assemelhar-se a infecgoes bacterianas e flingicas, a infecgées por Toxocara canis, a persisténcia hiperpldsica do vitreo primdrio, 4 Doenca de Coats e
a angiomatose de retina. Essas possibilidades diagndsticas associadas ao aparecimento tardio do sinal cldssico, leucocoria, podem atrasar a suspeigio e o diagnéstico
do retinoblastoma. Geralmente, o quadro ¢ identificado quando o tumor manifesta-se externamente ou quando o paciente apresenta sintomas relacionados as
metdstases. Dessa forma, ¢ essencial que todas as criangas, apds o nascimento e aos 5 anos, realizem o “teste do olhinho” como triagem. Consideragées finais: Diante
do risco de disseminagio metastitica do tumor com consequente comprometimento da visao, ¢ essencial que haja suspeigio e diagnéstico correto precoces. Assim,
¢ possivel realizar o tratamento adequado com vistas a melhorar o prognéstico do paciente.

Palavras-chave: Retinoblastoma. Neoplasias. Diagnéstico Tardio.

145 - PACIENTE COM SEQUESTRO PULMONAR EXTRALOBAR: UMA RARA MALFORMACAO
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Introdugio: O sequestro pulmonar representa até 6% das malformagoes do trato respiratério inferior, caracterizando-se por tecido pulmonar nio funcionante
sem conexdo com a drvore bronquica e com suprimento arterial. Esse estudo visa apresentar um caso de sequestro do tipo extralobar (SPE) diagnosticado
incidentalmente em lactente sibilante. Descrigio do caso: Paciente, 7 meses, sexo feminino, procurou atendimento com tosse, coriza e sibildncia foram prescritos
sintomdticos e salbutamol. Internada apés piora, realizou radiografia tordcica que evidenciou hipotransparéncia em hemitérax direito, com tragio de estruturas
mediastinais ipsilaterais. Realizou também tomografia toricica que observou auséncia de artéria pulmonar direita, aventando a hipétese de hipoplasia pulmonar
e sequestro pulmonar, ambos 4 direita. Paciente evoluiu bem sendo encaminhada para extensio de propedéutica. Foi realizada angio-TC, confirmando hipoplasia
pulmonar direita, auséncia de artéria pulmonar direita e drenagem venosa mal definida. Além disso, foi observada massa em base pulmonar direita com irrigacao
atipica proveniente da aorta abdominal, compativel com SPE basal direito ou subdiafragmdtico. Discussio: O SPE perfaz até 25% de todas as sequestragoes e
pode ser visualizado na gestagio, no segundo trimestre, através da ultrassonografia. Entretanto, muitos casos nio sao identificados nesse momento e permanecem
assintomdticos. Quando ocorre algum quadro pulmonar, no raio-X o sequestro pulmonar pode ser confundido com pneumonia. O SPE predomina em neonatos
masculino, sendo mais frequente no hemitérax esquerdo. Observa-se que até 50% dos casos podem estar associados a alteragdes cardiacas, diafragmdticas e de
parede torédcica. O plano terapéutico cldssico em sintomdticos ¢ a ressecgio cirdrgica do parénquima acometido com dissecgio do pediculo. Outra abordagem ¢é
a embolizagao endovascular, porém ¢ uma técnica nova e pouco descrita na literatura. Quanto aos assintomdticos, a conduta pode ser conservadora ou cirtrgica.
Conclusio: O caso relatado traz & luz um quadro raro e de diagndstico muitas vezes tardio que, portanto, pode comprometer a qualidade de vida e a capacidade
pulmonar do individuo.

Palavras-chave: Sequestro Broncopulmonar. Pediatria. Achados Incidentais.
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146 - A IMPORTANCIA DO PAPEL DO MEDICO NA IDENTIFICACAO DE CASOS DE VIOLENCIA NA
PEDIATRIA E A NECESSIDADE DE UM ATENDIMENTO INTEGRALIZADO

Autores: EDUARDA DE LIMA SILVA PADRAO (FAMINAS BH), ELLEN RODRIGUES DE SOUZA (FAMINAS BH), SHIGERU RICARDO SEKIYA
(PROFESSOR ADJUNTO DE PEDIATRIA DA FAMINAS BH)
EDUARDA DE LIMA SILVA PADRAO - e-mail: padraoeduarda@gmail.com

Introdugio: A conduta da equipe multiprofissional em um pronto atendimento é fator determinante para o desfecho do problema de cada paciente. Quando se trata
de um paciente pedidtrico vitima de violéncia, essa ¢ uma verdade ainda mais significativa e, por isso, esse trabalho busca elucidar o papel do médico na identificacio
desses casos e qual a melhor conduta. Objetivo: Por meio de uma revisio de literatura, objetivamos analisar o atual cendrio dos atendimentos aos pacientes
pedidtricos vitimas de violéncia, com enfoque no papel do médico como fator determinante na identificagio dos casos. Métodos: Utilizamos artigos de plataformas
como PubMed, SciELO e de revistas indexadas para realizarmos um estudo acerca do assunto e reunimos as informagoes mais relevantes nesse trabalho. Resultados:
Diante de um paciente peditrico vitima de violéncia, a identificagio do tipo de agressao ¢ fator determinante que orientard a conduta do médico em busca da
melhor abordagem, podendo ser fisica, sexual, psicolégica, institucional, entre outras. O principal indicativo de que se trata de um caso de violéncia estd na histéria
clinica do paciente. O profissional deve se atentar 2 interagio entre a crianga e os pais, averiguar quais os padrées de puni¢ao adotados, conversar separadamente com
cada responsdvel e observar se ndo hd nenhum dado da entrevista médica que nao é concordante em ambas versées contadas. Ao exame clinico, o profissional deve
buscar por incompatibilidades entre os achados clinicos, a fase de desenvolvimento neuropsicomotor da crianga e a histéria descrita pelos responsdveis. A somatdria
de todas essas informagées sio o caminho mais assertivo na identificacio de um possivel paciente pedidtrico em situacio de violéncia. Conclusio: Dessa forma,
profissionais bem orientados diante de situagoes como a descrita sdo o ponto mais importante para que se possa alcancar um desfecho favordvel & crianga, tanto no
aspecto clinico, quanto nos demais parimetros da vida.

Palavras-chave: Triagem. Maus-Tratos Infantis. Pacientes. Pediatria.

147 - INFECCAO CRIPTOCOCICA DISSEMINADA EM PACIENTE COM SINDROME DA IMUNODEFICIENCIA
ADQUIRIDA : UM RELATO DE CASO

Autores: LILIAN MARTINS OLIVEIRA DINIZ (HIJPII, E FACULDADE DE MEDICINA DA UFMG), RACHEL BASQUES CALIGIORNE (FACULDADE
SANTA CASA BH), ISABELA RUFINI GONCALVES (HIJPII- FHEMIG), ESTER CRISTINA PASCOAL GOMES (FACULDADE DE MEDICINA DA UFMG),
JORDANA PERUCHI FONTES (FACULDADE DE MEDICNA DA UFMG), STELA SANTOS BRITO (FACULDADE DE MEDICINA DA UFMG), TAWANY
TAVARES SANTOS VASCONCELOS (FACULDADE DE MEDICINA DA UFMG), VICTOR HUGO ANDRADE GONCALVES (FACULDADE DE MEDICINA
DA UFMG)

LILIAN MARTINS OLIVEIRA DINIZ - e-mail: lilianmodiniz@gmail.com — Orcid: 0000-0001-7802-4377

Introdugio: A infecgio pelo Cryptococcus neoformans é uma doenga oportunista rara que ocorre em pacientes com Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida
(SIDA). Acomete mais frequentemente adultos manifestando-se na maioria dos casos como meningite. Relato de caso: Paciente de 8 anos do sexo masculino,
proveniente da Venezuela, admitido no hospital com vomitos, cefaleia e prostragio por 14 dias, com piora progressiva. Relato de perda ponderal nao quantificada nos
ultimos meses. Diagnosticado com HIV aos 3 anos de idade. Veio com sua mae da Venezuela, hd 3 meses, em busca de tratamento adequado para a doenca, e estava
em uso de antirretrovirais hd cerca de 1 més. Apresentava carga viral: 343.596 cépias/ml e CD4: 134 células, mostrando imunossupressio avangada. A admissio foi
observada rigidez de nuca e baqueteamento digital. Avaliacdo liquérica mostrou glicemia < 20 mg/dL, proteina 204 mg/dL, 155 leucécitos/mm? com predominio
de linfécitos e pesquisa de antigeno criptocécico positiva. A Tomografia Computadorizada de térax revelou multiplos cistos, em bases pulmonares, bilateralmente
e a pesquisa fingica do lavado broncoalveolar foi positiva para Cryptococcus. Instituida terapia de indugio com Fluconazol e Anfotericina B endovenosos por 2
semanas. Paciente evoluiu com melhora clinica e recebeu alta hospitalar em terapia de manutengio por 8 semanas e acompanhamento ambularorial. Discussio:
A infec¢do criptocdcica ocorre em pacientes imunocomprometidos se manifestando na maioria dos casos como meningite. E uma doenca rara, ocorrendo em 1%
das criancas infectadas pelo HIV. Em alguns casos, pode haver disseminagio da doenga com acometimento de outros 6rgaos. O tratamento deve ser mantido até
que a recuperagdo imunoldgica seja observada. Conclusdo: Diante de pacientes com imunodeficiéncia e quadros febris, é importante considerar a possibilidade de
infecgdes raras como as doengas oportunistas. A suspeita e o diagndstico precoce sio fundamentais para a boa evolugio dos casos.

Palavras-chave: Meningite Criptocécica. HIV.
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149 - MANEJO CLINICO DO ANEURISMA GIGANTE NA SINDROME DE KAWASAKI - RELATO DE CASO

Autores: LORENA COSTA DUVAL BORGES (HOSPITAL BELO HORIZONTE ), RAQUEL LUISA ALVES SIMOES (HOSPITAL BELO HORIZONTE),
LARISSA TATIANA VEIGA FERREIRA (HOSPITAL BELO HORIZONTE), VANIA VIEIRA LEITE BERNARDES (HOSPITAL BELO HORIZONTE)
LORENA COSTA DUVAL BORGES - e-mail: lorenamed25@gmail.com — Orcid: 0000-0003-1156-5771

INTRODUGCAO: A doenga de Kawasaki é uma sindrome inflamaréria que acomete criangas menores de cinco anos. A grande maioria dos casos sio auto-limitados,
sendo o tratamento precoce essencial para preven¢io de complicacoes. Este relato de caso é de um paciente de dois anos, que evoluiu com refratariedade ao
tratamento clinico inicial e apresentou acometimento cardiovascular grave. DESCRICAO: PH.D.S, 2 anos e 1 més, apresentou quadro de febre e prostragio
no dia 13/05, sendo diagnosticado com estomatite e sinusite, fazendo uso de sintomdticos e antibidtico, persistindo com picos febris. No dia 07/06, avaliado
no pronto atendimento do Hospital Belo Horizonte, apresentando febre associada a linfadenopatia cervical 4 direita, exantema macular em troncos e pépulas
eritematosas e edema em membros inferiores, tlceras orais e petéquias em palato e conjuntivite bilateral ndo purulenta. Com suspeita de Doenca de Kawasaki, foi
encaminhado ao CTI. No dia 08/06 recebeu uma dose de Imunoglobulina além de acido acetil salicilico. Manteve febre, prostragao e disturbio hemodinamico,
sendo que em Ecocardiograma do dia 17/06, evidenciado aneurisma de corondrias (aneurisma grave de artéria corondria direita), sendo entao realizada nova dose
de imunoglobulina. Em 21/06 houve aumento do aneurisma de corondria direita, configurando-se aneurisma gigante, no entanto, mantido o tratamento devido
melhora clinica sustentada. Recebeu alta dia 23/07 em uso de AAS e Clopidogrel com proposta de acompanhamento ambulatorial. DISCUSSAO: O paciente
apresentou refratariedade a primeira dose de imunoglobulina pois persistiu febril apés 36 horas da aplicagio do medicamento, o que indica pior prognéstico. Este
fato mais o diagnéstico tardio podem culminar com a formagio dos aneurismas de corondria, complicagio mais grave desta sindrome. CONCLUSAO: A doenca
de Kawasaki é uma vasculite de etiologia desconhecida que geralmente ocorre na primeira infincia. Pode cursar com sequelas cardiovasculares graves, por isso o
diagnéstico clinico e o tratamento precoce sio fundamentais .

Palavras-chave: Sindrome de Linfonodos Mucocutineos. Aneurisma Corondrio.

Agradecimentos: AO CORPO CLINICO DA PEDIATRIA DO HOSPITAL BELO HORIZONTE

150 - DIAGNOSTICO DE DISTURBIO DE AGREGACAO PLAQUETARIA EM PACIENTE COM 10 ANOS DE
IDADE: UM RELATO DE CASO

Autores: RAFAELA LOPES FREITAS MOURA (FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS ), RENATA DE MELO PEREIRA (FACULDADE
DE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS ), STELLA GONTIJO SANT ANNA VAZ DE MELO DORNELES (FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS
DE MINAS GERAIS ), JACQUELINE APARECIDA ALMEIDA FONSECA (FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS ), PEDRO IGOR
GONTIJO SILVA (FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS ), VICTOR DECAT GONCALVES (FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS
DE MINAS GERAIS ), YASMIN BRITO SANTOS (FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS ), THAYNARA DE MORAIS BASTOS
REZENDE (FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS ), RENATA COSTA CAFE DE CASTRO (FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS
DE MINAS GERAIS ), LUIZA PAIXAO DE OLIVEIRA (FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS )

RAFAELA LOPES FREITAS MOURA - e-mail: rafaclalopes0206@hotmail.com — Orcid: 0000-0001-9800-6352

Introdugio: Dentre os distarbios plaquetdrios, aqueles de origem hereditdria sao os mais raros. A histéria clinica e os exames podem ser complexos e pouco
especificos, o que dificulta o diagnéstico nos primeiros anos de vida, sendo necesséria melhor investigacao. Esse estudo visa apresentar um disttrbio de agregacio
plaquetdria. Descrigdo do caso: Paciente, 10 anos, sexo feminino foi atendida em fungio de sangramento vaginal intenso e duradouro apés menarca. Chegou em
uso de sulfato ferroso 3 mg/kg e anticoncepcional oral (75 mcg de Gestodeno e 20 mcg de Etinilestradiol) continuo, que cessou o sangramento. Em primeiro
momento, a prescri¢io de sulfato ferroso foi alterada para 4 mg/kg ¢ a paciente foi encaminhada para a ginecologia para avaliagio de menorragia. Em associacao,
observou-se quadros de epistaxe, sangramento vaginal e aparecimento de hematomas espontineos. Exames evidenciaram PTTA e tempo de protrombina sem
alteragoes, plaquetopenia discreta; fator de von Willebrand, cofator de ristocetina, fator VIII, fator XIII sem alteragoes, curva de agregagdo plaquetdria ausente em
adrenalina, ADP e coldgeno e presente em menor quantidade em ristocetina. Devido a suspeita de Trombastenia de Glanzmann foi encaminhada ao Hemominas
para triagem, que foi negativa. Atualmente em amenorreia por uso de Desogestrel, apesar de sangramentos de escape e estd em investigagio diagndstica de distirbio
de agregacao plaquetdria. Discussio: O quadro da paciente com menorragia é considerado atipico, levando em consideragao o estudo feito por Mauer ez Al que
pontuou hematomas faciais e epistaxe de maior incidéncia e prevaléncia. A avaliacio laboratorial nessa circunstancia foi tardia, colaborada pelas queixas inespecificas.
A inexisténcia de coagulopatia hereditdria no histérico da paciente e de sintomas prévios dificultaram ainda mais o diagnéstico. Conclusao: Apesar do diagnéstico
de distarbios placentdrios ser um desafio na 4rea da pediatria, pelo fato das diferentes apresentagoes clinicas, é sempre importante investigar qualquer suspeita de
distarbios hemorrdgicos em criangas.

Palavras-chave: Menorragia. Epistaxe. Fator de von Willebrand. Fator VIIL.
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151 - FISTULA DE ARTERIA CORONARIA DIREITA EM PACIENTE PORTADOR DE CARDIOPATIA
CONGENITA

Autores: IARA DOS SANTOS FERREIRA (SANTA CASA DE MISERICORDIA), ALICE DOS SANTOS FERREIRA (FAME ), ANA BEATRIZ RASO VIDIGAL
(FAME), ROGE PACHECO DOS SANTOS (FAME ), ]UL[A KASSIA PEREIRA (FAME), PEDRO HENRIQUE MENDES BRUGNARA (FAME), YASMIN
SANTOS GARCIA (FAME)

ALICE DOS SANTOS FERREIRA - e-mail: alice_dsf@hotmail.com — Orcid: 0000-0002-4192-4598

YASMIN SANTOS GARCIA - Orcid: 0000-0001-9975-9292

Introdugio: Fistula da artéria corondria (FAC) é uma comunicagio direta entre uma ou mais artérias corondrias as cAmaras cardiacas ou a um grande vaso. E uma
das anomalias consideradas mais raras, presente em 0,002% da populagio em geral. Descri¢io do Caso: Paciente de 10 anos, feminino, com diagnéstico prévio de
asma ¢ portadora de cardiopatia desconhecida, apresentou episédios de febre didria por um més. Os primeiros atendimentos foram abordados com sintomdticos
e antibioticoterapia. Entretanto, houve sustentagio do quadro febril e piora do padrio respiratério, por isso, a paciente foi encaminhada ao centro de referéncia
infantil para propedéutica adequada. Nessa ocasido a caracterizagio de picos febris persistentes e a historia prévia de cardiopatia mal caracterizada, associada a
presenca de sopro sistélico grau I em focos mitral e adrtico acessério levaram a investigacdo, por ecocardiograma transtordcico (ECOTT), de endocardite bacteriana.
O ECOTT evidenciou, de fato, vegetagdes sugestivas de endocardite, mas também valva tricispide espessada com regurgitagio importante e falha de coaptacio
sistdlica, indicativas de fistula da artéria corondria direita (FACd). A partir do diagnéstico foi iniciada antibioticoterapia e proposta futura correcio cirtirgica. A
paciente nao apresentou outras intercorréncias e recebeu alta hospitalar, com indica¢ao de retorno para ato operatério. Discussio: A FAC ¢ uma formagao anatdmica
incomum, associada a cardiopatias congénitas que apresenta quadro clinico compativel com dispneia, cianose e hipertermia, porém aproximadamente um tergo dos
pacientes sdo assintomdticos. Manifestagoes como angina por redugio do débito cardiaco, endocardite, infarto agudo do miocdrdio ou insuficiéncia cardiaca podem
estar presentes. O diagnéstico da fistula normalmente ¢ iniciado clinicamente pela ausculta de sopro continuo, e confirmado pelo ecocardiograma transtordcico
bidimensional e Doppler. Conclusao: O relato evidencia a dificuldade diagnéstica da FAC diante de sua raridade e refor¢a a necessidade do reconhecimento dessa
condigio para que se evite apresentagdes que apresentem maior indice de morbimortalidade.

Palavras-chave: Endocardite. Fistula. Vasos Corondrios. Cardiopatias. Pediatria.

152 - COVID-19 EM ADOLESCENTES: UMA REVISAQO SISTEMATICA

Autores: CEZENARIO CAMPOS (UNIVERSIDADE FEDERAL DE SAO JOAO DEL REI), LUCIENE MUNIZ (UNIVERSIDADE FEDERAL DE SAO JOAO
DEL REI), VINICIUS BELO (UNIVERSIDADE FEDERAL DE SAO JOAO DEL REI), CASSIA COSTA (UNIVERSIDADE FEDERAL DE SAO JOAO DEL
REI), JUSCELINO NETO (UNIVERSIDADE FEDERAL DE SAO JOAO DEL REI), ROMMEL NOVAIS (UNIVERSIDADE FEDERAL DE SAO JOAO DEL
REI), FERNANDA RABELO (UNIVERSIDADE FEDERAL DE SAO JOAO DEL REI), CHARLES JUNIOR (UNIVERSIDADE FEDERAL DE SAO JOAO DEL
REI), MARCIA ROMANO (UNIVERSIDADE FEDERAL DE SAO JOAO DEL REI), JOEL ALVES LAMOUNIER (UNIVERSIDADE FEDERAL DE SAO JOAO
DEL REI)

CEZENARIO CAMPOS - e-mail: cezenario@yahoo.com.br — Orcid: 0000-0001-5650-0096

Introdugio: Pesquisas nacionais e internacionais abordaram as caracteristicas e desfechos clinicos de adolescentes infectados por Severe Acute Respiratory Syndrome
Coronavirus 2. Contudo, hd controvérsias em relagio ao perfil da doenca nessa populagio. Nao havendo consenso na literatura. Objetivo: Verificar as caracteristicas
clinicas, as comorbidades associadas ¢ os desfechos da COVID-19 em adolescentes. Métodos: Trata-se de um estudo de revisdo sistemdtica elaborada a partir
de artigos publicados entre 2020 a 2022 nas bases de dados PubMed, BVS, Science Direct, Web of Science e Scopus. Foram incluidos artigos que estudaram
adolescentes na faixa etdria de 10 a 19 anos, independente do sexo, sendo identificados 1.188 estudos. Apés aplicagio dos critérios de selegao, foram incluidos
13 artigos. Resultados: A prevaléncia SARS-CoV-2 foi 25%, casos leves foram predominantes, febre, tosse, cefaleia, anosmia, congestao nasal e ageusia foram
frequentes. Febre e tosse foram proporcionalmente maiores em casos hospitalizados 81% e 68%. Dispneia (OR = 6,32; IC 95% = 2,8 — 14,3), febre (OR = 3,82;
IC 95% = 2,0 —7,4), e tosse (OR = 3,44; IC 95% = 2,0 — 6,0), p < 0,0001, foram associados a casos graves. Até 28% necessitaram de cuidados intensivos e 38% de
ventilagdo mecanica nio invasiva. A preexisténcia de comorbidade aumentou a chance de internagao e 6bito. Os casos graves estdo associados ao risco de 6bito (RR
=4,56; 1C 95% = 2,77 - 7,51), p < 0,001. A raga/cor preta, parda, indigena e moradores de regiées mais pobres foram grupo de risco. Conclusao: A revisdo permitiu
conhecer o perfil da doenga e poderd ajudar na elaboracao de politicas pablicas, além de contribuir com a literatura atual no campo da satide do adolescente.

Palavras-chave: ADOLESCENTE. COVID-19. Perfil de Satde.
Agradecimentos: UNIVERSIDADE FEDERAL DE SAO JOAO DEL REI
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153 - ABORDAGEM DO LUTO NO CONSULTORIO PEDIATRICO

Autores: ISABELA MAGALHAES GOMES MACEDO (FCMMG- FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS ), GABRIEL ARAUJO
MINEIRO MIRANDA (FCMMG- FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS ), MARIA EDUARDA MARTINS CAMPOS E FAGUNDES
(FCMMG- FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS ), GUILHERME BORGES BATISTA SILVA (FCMMG- FACULDADE DE CIENCIAS
MEDICAS DE MINAS GERAIS ), MARINA ANTONINI E SILVA (FCMMG- FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS ), FRANCISCO
DE REZENDE BALTAR (FCMMG- FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS ), MARIA FERNANDA RIBEIRO ALITO (FCMMG-
FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS ), GABRIELA COELHO MANSUR (FCMMG- FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS DE
MINAS GERAIS ), TOMASO ZANATO MOREIRA MONTELEONI DI FRANCIA (FCMMG- FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS )
ISABELA MAGALHAES GOMES MACEDO - e-mail: belamagalhaes2002@hotmail.com — Orcid: 0000-0002-1554-4735

INTRODUCAO: A morte de um ente querido é um momento de agitagio emocional para bebés, criangas e adolescentes, demandando uma assisténcia do pediatra
e da familia, a fim de reduzir as anggstias. Logo, o reconhecimento do processo ¢ imprescindivel para o acompanhamento. DESCRICAO DO CASO: Paciente,
sexo masculino, 9 anos, compareceu ao ambulatério de pediatria com queixa principal de perda ponderal apés infeccio por COVID-19 em fevereiro. Paciente
perdeu o pai h4 seis meses. Mae relatava que o filho vinha apresentando insonia e tristeza, na escola e em casa. Inicialmente, os sintomas foram atribuidos 4 sindrome
p6s-COVID, mas o acompanhamento permitiu associd-los ao processo de luto. DISCUSSAO: A vivéncia do luto estd relacionada 4 qualidade da relagio que se
tinha com o falecido(a) e s circunstancias que provocaram sua morte. A médica americana Elisabeth Kubler-Ross escreveu sobre as fases do luto pelas quais muitos
acabam experienciando, sendo a primeira fase a negagio. A segunda diz respeito  raiva, a terceira a barganha, a quarta, depressio, e a quinta, aceitagdo por parte do
enlutado. Contudo, cada luto é individual, como a vida de cada um, assim esse processo nem sempre ¢é sistematizado. A crianga do caso apresentava elementos das
duas dltimas fases. Assim, foi importante resgatar alguns fatores vivenciados pela crianca que a deixaram fragilizada. Estes foram agravados ainda pela incapacidade
da mie de conduzir, sozinha, de forma eficaz, a situagio. Isso motivou a procura de terapeutas, bem como do pediatra. Apés deparar-se com o luto, é comum que a
crianga manifeste profundos sentimentos de desamparo e impoténcia, sendo o luto um processo de reconstrugio e reorganizagio emocional, tornando importante
que a crianga manifeste sua dor, evitando a repressao desses sentimentos. CONCLUSAO: O processo de luto, sobretudo na infincia, ¢ complexo, exigindo o
acompanhamento de uma equipe multiprofissional, incluindo o pediatra.

Palavras-chave: Luto. Pediatria. Crianga.

154 - PERFIL CLINICO, EPIDEMIOLOGICO E DEMOGRAFICO DE ADOLESCENTES COM COVID-19

Autores: CEZENARIO CAMPOS (UFSJ), LUCIENE MUNIZ (UFS]), FERNANDA RABELO (UFS]), CHARLES MARTINS (UFS]), VINICIUS BELO (UFS)),
MARCIA ROMANO (UFS])
CEZENARIO CAMPOS - e-mail: cezenario@yahoo.com.br — Orcid: 0000-0001-5650-0096

Introdugio: Apesar da répida producao cientifica sobre o novo coronavirus e a pandemia, ainda sio escassos estudos sobre COVID-19 em adolescentes quanto
ao perfil clinico, epidemiolégico e demogréfico, especialmente no Brasil. Objetivo: Analisar o perfil clinico, epidemiolégico e demogrifico de adolescentes com
COVID-19. Métodos: Trata - se de um estudo transversal de base populacional. Foram coletados dados demograficos e clinicos referentes aos casos notificados
confirmados de COVID-19 e os casos ndo confirmados no sistema e-SUS Notifica no periodo de 15 de margo de 2020 a 31 margo de 2022 de uma cidade do
Centro-Oeste de Minas Gerais. Foram utilizadas técnicas de estatistica descritiva e analitica. Os dados quantitativos foram descritos com frequéncia absoluta e
porcentagem. Para comparagdo das proporgées foi utilizado o teste qui-quadrado de Pearson ou teste exato de Fisher. O nivel de significAncia adotado foi igual ou
menor que 5%. Resultados: A prevaléncia de COVID-19 entre adolescentes foi de 14,4 a cada 100 casos notificados, sendo mais frequente na faixa etdria de 15 a
19 anos e no sexo feminino. A propor¢io dos casos confirmados de COVID-19 foi maior entre os adolescentes que apresentaram os sintomas dor de cabeca, febre,
disttrbios gustativos e disttirbios olfativos em relagio aos que nao apresentaram estes sintomas (p = 0,001). J4 o sintoma de dor de garganta foi proporcionalmente
menor (p = 0,001). Conclusdo: Adolescentes de 15 a 19 anos, do sexo feminino e com sintomas dor de cabega, febre e distirbios gustativos e olfativos foram os
que mais apresentaram confirmagiao de COVID-19. Esta investigagio tem o potencial de trazer indicadores para favorecer a elaboragio de politicas publicas e
intervengées de enfretamento ao novo coronavirus.

Palavras-chave: Adolescente. Perfil de Satide. COVID-19.
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155 - PERFIL HISTOPATOLOGICO DE NEOPLASIAS DO SISTEMA NERVOSO CENTRAL EM CRIANCAS: UMA
REVISAO

Autores: LUCAS ALVES FIUZA (UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLAND[A), AUGUSTO ALESSANDRO DE SOUZA (UNIVERSIDADE FEDERAL DE
UBERLANDIA)
LUCAS ALVES FIUZA - e-mail: filuza945@gmail.com — Orcid: 0000-0001-8270-3962

Objetivo: Analisar o perfil histopatolégico das neoplasias primdrias no sistema nervoso central em criangas. Métodos: Trata-se de um estudo ecoldgico retrospectivo,
descritivo, transversal, com abordagem quantitativa. A coleta dos dados foi feita a partir de pesquisa nas bases de dados PubMed, SGiELO e BVS, dos tltimos cinco
anos (2019-2022), a coleta dos artigos ocorreu através da combinagao de descritores. Tais dados foram compilados no Microsoft Excel e sua andlise foi efetivada
mediante estatistica descritiva. Resultados: A maioria dos estudos apresenta o astrocitoma OMS grau I como sendo o mais comum em criangas, mais da metade
dos estudos analisados especificam o astrocitoma pilocitico como o mais comum entre criangas. Dentre os tumores malignos, os astrocitomas de OMS grau III e IV
s40 os mais recorrentes. Alguns trabalhos apontam os astrocitomas malignos como os mais comuns apds o astrocitoma pilocitico. Adenomas e tumores préximos a
hipéfise e ao hipotdlamo também sio notdrios em recorréncia em criangas, com algumas publicacdes apontando esses tumores como o segundo tipo mais comum
em criangas. Discussio: Em criangas, tumores do sistema nervoso central tém comportamento extremamente dual, com os tipos histopatolégicos mais comuns
sendo ou tumores benignos que tem tratamento apenas cirtirgico com prognéstico favordvel ou tumores malignos que sio extremamente agressivos que tem um
prognéstico desfavordvel. A categorizacio desses tipos de tumores ainda nao ¢é unificada, o que dificulta andlises mais amplas sobre o tema.

Palavras-chave: Neoplasias. Sistema Nervoso Central. Epidemiologia.

156 - RELATO DE CASO: LACTENTE JOVEM DIAGNOSTICADA COM DOENCA DE KAWASAKI (DK)
APRESENTANDO ANEURISMAS GIGANTES E TROMBOSE DE MEMBRO SUPERIOR

Autores: MARIA PAULA DE MELLO NOGUEIRA (HOSPITAL INFANTIL JOAO PAULO II/FHEMIG), LUISA LEAL BARBOSA CORREIA DE ANDRADE
(HOSPITAL INFANTIL JOAO PAULO II/FHEMIG), BRUNA FERNANDA DEICKE MENDES (HOSPITAL INFANTIL JOAO PAULO II/FHEMIG), PEDRO
CAMPOLINA NAHASS (HOSPITAL INFANTIL JOAO PAULO II/FHEMIG), SARA FIORILLO ROCHA DE RESENDE (HOSPITAL INFANTIL JOAO PAULO
II/FHEMIG), ANA LUIZA GARCIA CUNHA (HOSPITAL INFANTIL JOAO PAULO II/FHEMIG), ISABELA TAVARES BARRETO MATIAS DOS SANTOS
(HOSPITAL INFANTIL JOAO PAULO II/FHEMIG), CLAUDIA DE MOURA NUNES GUERRA (HOSPITAL INEANTIL JOAO PAULO II/FHEMIG), MAIRA
LUCILIA MONTEIRO FERREIRA (HOSPITAL INFANTIL JOAO PAULO II/FHEMIG)

MARIA PAULA DE MELLO NOGUEIRA - e-mail: mp_nogueira@hotmail.com — Orcid: 0000-0001-5104-9857

LUISA LEAL BARBOSA CORREIA DE ANDRADE - Orcid: 0000-0002-8597-6381

BRUNA FERNANDA DEICKE MENDES — Orcid: 0000-0002-0753-4254

PEDRO CAMPOLINA NAHASS — Orcid: 0000-0002-5152-8222

SARA FIORILLO ROCHA DE RESENDE - Orcid: 0000-0003-0642-3285

Introdugio: A Doenga de Kawasaki (DK) é uma vasculite primdria sistémica tipicamente aguda e autolimitada. Entretanto, pode apresentar complicagoes como
trombose arterial periférica e desenvolvimento de aneurismas coronarianos, levando ao desenvolvimento de doengas cardiovasculares na infincia. Descricao do
caso: E.A.G, sexo feminino, 2 meses, internada por 5 dias de febre e desconforto respiratério. No 2° dia de internagio notada cianose de tergo distal do membro
superior esquerdo (MSE), evoluindo com sinais de isquemia do mesmo. Apresentou também sufusées hemorrdgicas em membro superior direito e membros
inferiores e presenca de petéquias em dorso, suspeitando-se de meningococcemia. Exames complementares evidenciaram provas inflamatérias elevadas e puncio
lombar sem alteracoes. Realizado ecocardiograma apés 9 dias que demonstrou dilatagio coronariana com maior Z-escore de 13. Recebeu imunoglobulina e
pulsoterapia com corticoide, com redugio progressiva das provas inflamatérias mas manutengao da dilatagio coronariana sem progressao. Evoluiu com necrose do
MSE, com necessidade de amputagao. Discussio: As caracteristicas da DK refletem a inflamagao generalizada das artérias de médio calibre. O diagndstico é baseado
na evidéncia de inflamacio sistémica associada com sinais de inflamagdo mucocutinea. Nio hd marcador especifico para a doenca, portanto critérios clinicos sio
utilizados para seu diagnéstico: febre por mais de cinco dias, exantema polimorfo, adenopatia cervical, alterages de mucosa oral, conjuntivite nio exsudativa e
alteragoes em extremidades. Alguns pacientes ndo fecham esses critérios, nesses casos, sao utilizados critérios laboratoriais e ecocardiogréficos que podem definir
o diagnéstico de DK incompleta. O tratamento objetiva reduzir a inflamacio e evitar a progressio do dano arterial, prevenindo suas possiveis complicagées.
Conclusio: A DK ¢ uma vasculite comum na prética pedidtrica e acomete principalmente criangas menores de 5 anos. Apesar da maioria dos casos apresentar curso
autolimitado, suas possiveis complicagoes tem elevada morbi-mortalidade para o paciente. Assim, se faz necessdrio alto indice de suspeigio e institui¢ao rdpida do
tratamento para evitar essas complicagoes.

Palavras-chave: Sindrome de Linfonodos Mucocutineos. Aneurisma. Trombose das Artérias Carétidas.
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157 - TOXOPLASMOSE NA PALMA DA MAO: INSTRUMENTO PARA A COMUNIDADE E PROFISSIONAIS DE
SAUDE

Autores: ERICKA VIANA MACHADO CARELLOS (UFMG), LILIAN BAHIA DE OLIVEIRA (UFR] - MACAE), GLAUCIA MANZAN QUEIROZ ANDRADE
(UFMG - NUPAD), ELEONOR GASTAL LAGO (REDE BRASILEIRA DE PESQUISA EM TOXOPLASMOSE), ROSALYND MOREIRA (MINISTERIO DA
SAUDE DO BRASIL), DIOGO NOBORU KAMINO (UFMG), HELENA RAQUEL FERREIRA DE SOUSA LIMA (UFMG,), KAISER BERGMANN (UFMG),
ROSALIA MORAIS TORRES (UFMG), MARIA DO CARMO BARROS DE MELO (UFMG)

MARIA DO CARMO BARROS DE MELO - e-mail: mcbmelo@gmail.com — Orcid: 0000-0001-9755-0364

INTRODUCAO: O sucesso das estratégias de controle da infecgio congénita pela toxoplasmose, a qual pode ocasionar graves sequelas nos recém-nascidos,
depende da abordagem educacional para prevencio da infecio na gestante, identificagio correta e tratamento precoce. OBJETIVOS: Descrever a elaboragio
de contetdo informativo para educagio em satide sobre toxoplasmose congénita, em formato compativel para utilizagio em equipamento digital (computador e
celular), para profissionais de satide e gestantes/familiares de criangas com toxoplasmose congénita. METODOLOGIA: Por google forms foi possivel identificar,
entre pesquisadores e profissionais especialistas, as ddvidas mais importantes a serem abordadas. Reuni6es virtuais foram realizadas com a equipe e representantes
da OPAS, Rede Brasileira de Pesquisa em Toxoplasmose e Ministério da Satde do Brasil para adequar a produgio dos materiais digitalizados (videoaulas, textos e
podcasts). Portal foi elaborado pela equipe técnica do Centro de Tecnologia em Satide (CETES) e AVAS-21 (Ambiente Virtual de Aprendizagem para o século 21)
da Faculdade de Medicina da Universidade Federal de Minas Gerais para disponibilizagio dos materiais. RESULTADOS: 229 profissionais experientes responderam
a0 google forms, sugerindo temas que geram mais divida em profissionais de saide e em familiares. Entre eles: diagnéstico sorolégico (73%), tratamento e
acompanhamento (51%), manifestagées clinicas (45%), sequelas (45%), obtengdo de beneficios puiblicos (43%), reabilitagio (40%), atraso no desenvolvimento
(38%), alteragoes oculares (37%), diagnéstico por liquido amnidtico (37%), satide da mulher (36%), prevencio (36%), formas de transmissao (35%), diagnéstico
por imagem cerebral (35%), alteragoes auditivas (34%). A seguir, videoaulas e podcasts foram produzidos, em nimero de 12 para cada publico-alvo. O portal http://
tecnologia.medicina.ufmg/devtoxo armazenou todo o material e disponibiliza espago para tira-dtvidas, com acesso aberto para todos, sendo amplamente divulgado.
CONCLUSAO: O material disponibilizado ¢ inédito no Brasil, preenchendo uma lacuna existente sobre o tema, permitindo o apoio assistencial e logfstico aos
profissionais de satde, gestantes e familiares/cuidadores dos pacientes.

Palavras-chave: Toxoplasmose Congénita. Educagio Médica. Pediatria.
Agradecimentos: A OPAS, AO MINISTERIO DA SAUDE DO BRASIL E A REDE BRASILEIRA DE PESQUISA EM TOXOPLASMOSE.

158 - ENTEROPATIA PERDEDORA DE PROTEINAS ASSOCIADA A INFECCAO POR CITOMEGALOVIRUS: UM
RELATO DE CASO

Autores: LAURA ALVES MACHADO (FUNDACAO GERALDO CORREA - COMPLEXO DE SAUDE SAO JOAO DE DEUS), GUSTAVO ALVES MACHADO
(FACULDADE DE MEDICINA DE BARBACENA - FAME FUNJOB), LARA CAROLINA DE CASTRO OLIVEIRA (FACULDADE DE MEDICINA DE
BARBACENA - FAME FUNJOB), LETICIA ESTEVES DE OLIVEIRA SILVA (FACULDADE DE MEDICINA DE BARBACENA - FAME FUNJOB), MARIA
LUIZA DE CASTRO COELHO (FACULDADE DE MEDICINA DE BARBACENA - FAME FUNJOB), STEFANY HENRIQUES PEREIRA SILVA (FUNDACAO
GERALDO CORREA - COMPLEXO DE SAUDE SAO JOAO DE DEUS), THAIS CORREA RODRIGUES E FURTADO (FUNDACAO GERALDO CORREA
- COMPLEXO DE SAUDE SAO JOAO DE DEUS), MARIANA RODRIGUES SILVA DE LACERDA (FUNDACAO GERALDO CORREA - COMPLEXO DE
SAUDE SAO JOAO DE DEUS)

GUSTAVO ALVES MACHADO - e-mail: gustavo.alvesmachado@outlook.com — Orcid: 0000-0002-0904-4232

INTRODUGCAO: A enteropatia perdedora de proteinas (EPP) consiste em uma entidade clinica secundaria 2 diferentes etiologias e leva 2 incapacidade de retengio
proteica pelo trato gastrointestinal. O presente trabalho apresenta uma lactente com EPP secundiria 4 infecgio pelo Citomegalovirus (CMV). DESCRICAO
DO CASO: A.E.PS, feminina, 19 meses, previamente higida. Compareceu em pronto atendimento com relato de diarreia fétida e presenca de muco, vomitos, 5
episddios ao dia, evoluindo hd 15 dias. Tratada inicialmente como gastroenterite, sendo prescrito antibiético e sintomdticos. Apés 3 dias, evoluiu progressivamente
com anasarca, sendo encaminhada para internagio em servico hospitalar. Ao exame fisico se apresentava hipocoradas, edema importante em membros e face,
ascite e figado palpdvel. Com suspeita de EPP, paciente realizou endoscopia digestiva alta (EDA) com biopsia, evidenciando gastrite cronica antral hipertréfica,
além de exames laboratoriais, apresentando hipoproteinemia e sorologia positiva para CMV. Iniciado tratamento para corregio de distirbio hidroeletrolitico e
hipovitaminose, além de nutrigio enteral por sonda nasogéstrica, apresentando boa evolugao clinica e laboratorial. DISCUSSAQ: a EPP ¢ uma doenga secundaria
a diversas etiologias, como doenga inflamatéria intestinal, infec¢6es bacterianas e virais, malignidades, entre outras. Apresenta-se com hipoalbuminemia, levando a
ascite, deplegio de ferro e de vitaminas lipossoltiveis. O manejo consiste em melhora nutricional com terapia dietética e tratamento da causa base. No relato, exames
foram realizados para elucidacao diagnostica e exclusdo de causas hepdticas e renais. Levantada hipétese de EPP, o seguimento complementar se deu com realizagio
de EDA e pesquisas sorolégicas, sendo realizado diagnostico de infecgio recente pelo CMYV, elucidando causa etiolégica do caso. CONCLUSAO: diante do caso
apresentado, confirma-se a importancia da investigaao diagnostica e definigio de diagnésticos diferenciais de quadros disabsortivos, na busca de melhor manejo e
resolubilidade do quadro. Importante chamar a atengio para apresentagoes clinicas menos comuns da infecgio pelo CMV e quando o investigar.

Palavras-chave: Enteropatias Perdedoras de Proteinas. Citomegalovirus.
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159 - DOENCA HEMOLITICA DO FETO E RECEM-NASCIDO (QHFRN) PORINCOMPATIBILIDADE RH, COM
NECESSIDADE DE TRANSFUSAO INTRA-UTERO E EXSANGUINEOTRANSFUSAO: RELATO DE CASO.

Autores: LETICIA COELHO BOTELHO (FACULDADE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS), BEATRIZ DUARTE FERREIRA (FACULDADE
CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS), LIVIA FARIA GUIMARAES E SOARES (FACULDADE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS), ANA
LAURA CRUZEIRO DE MORAES (FACULDADE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS), ANA CLARA AMARAL ESTEVES (FACULDADE CIENCIAS
MEDICAS DE MINAS GERAIS), BEATRIZ CERQUEIRA PRINZ (FACULDADE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS), FERNANDA RAMOS DE
CARVALHO PUMPUTIS (MEDICA ASSISTENTE E PRECEPTORA NO HOSPITAL INFANTIL JOAO PAULO II)

BEATRIZ DUARTE FERREIRA - e-mail: beatrizzd.ferreira@gmail.com — Orcid: 0000-0003-3669-3091

INTRODUGCAO: A isoimunizagio materna pelo antigeno D-Rh pode causar a DHFRN e a Eritroblastose Fetal, e pode ser prevenida com o uso de imunoglobulina
anti-D. Deve ser amplamente divulgada e conhecida pelos profissionais de satide. DESCRICAO DO CASO: SBJ, gestante de 38 anos, G3P2A0, grupo sanguineo
A-Rh negativo, realizou pré-natal com quatro consultas. Nas duas gestacoes anteriores (um parto cesariano hd 12 anos e um decesso fetal), nao recebeu imunoglobulina
anti-D. Na gestacdo atual, nio planejada, com 29 semanas observou-se Coombs-indireto fortemente positivo, com titulos posteriormente ascendentes. Foi
diagnosticada isoimunizagio Rh com provdvel anemia fetal. Com 34 semanas, ultrassonografia indicou alta probabilidade de anemia fetal grave, sendo SBJ
internada e realizada transfusio intrauterina. Com 35 semanas e 3 dias, realizado parto cesdreo. O recém-nascido nasceu bem, com peso e comprimento adequados
para idade gestacional. Observada hiperbilirrubinemia em sangue de cordao, sendo prontamente iniciada fototerapia intensiva, além de exsanguineotransfusio e
transfusio de concentrado de hemdcias no primeiro dia de vida. Mantida fototerapia até o sexto dia, com melhora progressiva da ictericia e boa evolug¢ao clinica.
DISCUSSAO: Entre 2009 e 2019, foram registradas 27.605 internagoes por DHFRN no Brasil. Mesmo com a recomendagio da profilaxia com imunoglobulina
anti-D, a isoimunizago atinge cinco a cada mil gestagoes. Trata-se de uma complicagio gestacional, muitas vezes, ligada a desconhecimento sobre o programa de
prevengio de isoimunizagio, ou mesmo do tipo sanguineo das gestantes. CONCLUSAO: Diante do caso apresentado, conclui-se que é de extrema importincia o
inicio precoce do acompanhamento pré-natal, a identificagao de gestantes isoimunizadas ou em risco, a profilaxia e o tratamento adequado para os casos em que o
feto ou RN é acometido.

Palavras-chave: Eritroblastose Fetal. Prevengio de Doengas. Diagnéstico.

160 - PIOMIOSITE TROPICAL POR BACTERIA RESISTENTE EM ADOLESCENTE: UM RELATO DE
CASO

Autores: MILA NOGUEIRA CAMARGO (HU- UFJF), LARISSA HONORIO COSTA (HU- UEJF), CINTHIA DE PAULA CASTRO (HU- UFJE), TAYNARA DE
PAULA OLIVEIRA (HU- UFJF), LUIZA SILVA VITORINO (HU- UFJF), CAMILA MACHADO DE SOUZA PEREIRA (HU- UFJF), LUCIANA COUTINHO
DE OLIVEIRA CHICATA (HU- UFJF), RENATA JARDIM LOURES (HU- UFJF), MARIA TERESA DOS SANTOS SILVA (HU- UFJF), LARA LOBAO CAMPOS
BIGNOTO (HU- UFJF)

LARA LOBAO CAMPOS BIGNOTO - e-mail: larabignoto@gmail.com — Orcid: 0000-0002-2270-8953

INTRODUGCAO: As infecgdes por Staphylococcus aureus resistentes 3 meticilina adquiridos na comunidade (Ca-MRSA) estdo aumentando significativamente,
fato preocupante em relacio a escolha antimicrobiana. O objetivo deste trabalho é suscitar uma reflexdo acerca da escolha medicamentosa baseada na clinica do
paciente. DESCRICAO DO CASO: Adolescente, sexo masculino, 14 anos, previamente higido, apresentou inicio abrupto de dor em coxa e gliiteo esquerdos apds
atividade fisica. Fez uso de antiinflamatério no esteroidal durante 5 dias, porém houve piora da intensidade da dor, além de edema e calor locais, evoluindo com
defesa aos movimentos do referido membro e pico febril didrio, que perdurou por 18 dias. Foi instituida antibioticoterapia venosa empirica com oxacilina ao se
aventar a hipdtese de piomiosite por meio de ultrassonografia (USG) de gliteo esquerdo, que evidenciou coleges coalescentes com contorno irregular. Introduziu-se
clindamicina para ampliagdo da cobertura. Sete dias ap6s o esquema duplo, novo USG demonstrou pequena colecio localizada e importante reducio do abscesso,
sendo realizada drenagem cirtdrgica, cuja cultura evidenciou CA-MRSA, resistente & beta-lactimicos e clindamicina. Porém, devido a melhora clinica e laboratorial,
manteve-se 0 esquema parenteral, além de sulfametoxazol e trimetoprim por trés semanas apds alta hospitalar. No retorno ambulatorial, mantinha-se assintomdtico
e sem sequelas. DISCUSSAO: A piomiosite é uma infecgdo da musculatura esquelética, geralmente causada por Staphylococcus aureus, frequentemente formando
abscessos. A patogénese envolve bacteremia transitéria e disseminagio para o musculo traumatizado, podendo evoluir em trés estdgios: invasio com flutuagao;
supuragio e sepse. Possiveis complicagoes sio: choque, embolia, artrite séptica, rabdomidlise e osteomielite, mas o desfecho ¢ comumente benigno. CONCLUSAO:
Destaca-se que, apesar de neste caso a cultura ter evidenciado CA-MRSA resistente in vitro aos antimicrobianos iniciados empiricamente, percebeu-se que, in vivo,
houve melhora clinica do paciente, ratificada pelo desfecho positivo obtido com este tratamento.

Palavras-chave: Piomiosite. Staphylococcus aureus Resistente 2 Meticilina. Antibacterianos.
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161 - ENCEFALOPATIAS METABOLICAS NEONATAIS POR DEFEITOS DO CICLO DA UREIA: REVISAO DE
LITERATURA

Autores: LUIZA FERNANDES FONSECA SANDES (SANTA CASA BH), ANDRE VINICIUS SOARES BARBOSA (SANTA CASA BH), MARIANA MARTINS
GRASSI SEDLMAIER (SANTA CASA BH), ISABELE SANTOS PIUZANA BARBOSA (SANTA CASA BH), LUANA AMARAL MAGALHAES DE SOUZA LIMA
(SANTA CASA BH), PEDRO CELESTE VALADARES (SANTA CASA BH), LUCAS BORBA PAULINO COELHO (SANTA CASA BH), BRUNO REZENDE
TRINDADE BORGES (INSTITUTO DE ASSISTENCIA MEDICA AO SERVIDOR PUBLICO ESTADUAL DE SAO PAULO), FELIPE CAMBRAIA PEREIRA
DE BARROS (UNIMED BH)

MARIANA MARTINS GRASSI SEDLMAIER - e-mail: marisedlmaier@hotmail.com — Orcid: 0000-0002-5411-6987

Introdugio: Os defeitos enzimdticos do Ciclo da Ureia (CDU) correspondem a uma parcela importante dos Erros Inatos do Metabolismo (EIM). Essas desordens
metabélicas sdo de fundamental conhecimento para pediatras, devido 4 alta mortalidade e sintomatologia inespecifica. Encefalopatias neonatais inexplicadas e
subitas sio frequentemente presentes em desordens do CDU e devem ser imediatamente diagnosticadas e tratadas. Objetivo: O objetivo deste estudo ¢ realizar uma
revisdo dos conhecimentos atuais disponiveis sobre encefalopatias metabélicas do periodo neonatal provenientes de distirbios no Ciclo da Ureia. Método: Trata-se
de um estudo retrospectivo através de revisio de literatura cientifica. Para o desenvolvimento do presente trabalho, foram realizadas buscas de literatura cientifica
nas seguintes bases de dados on-line: PubMed, SciELO e LILACS. Os descritores utilizados durante as buscas foram: “Encephalopathy AND Urea Cycle Disorder
AND Neonatal” e “Encefalopatias AND Disttrbios Congénitos do Ciclo da Ureia AND Neonatal’. Foram utilizados artigos publicados entre 2011 e 2021,
em portugués ou inglés. Foram encontrados 128 artigos e excluidos trabalhos indisponiveis integralmente nas plataformas ou que nio abordassem a faixa etdria
neonatal. Os artigos foram estudados em sua plenitude e compilados a partir do eixo central da pesquisa. Resultados: Ao analisar a amostra total de 128 artigos,
foram selecionados 16 artigos, relevantes e relacionados com o tema em discussdo no presente trabalho. Erros inatos de metabolismo provenientes do CDU sio
raros porém extremamente graves. Neonatos, inicialmente saudéveis, podem apresentar letargia, dificuldade de aleitamento, convulsées, irritabilidade, hipotermia e
apneia. Diante de tais sintomas, é fundamental que seja incluida nos rastreios laboratoriais a dosagem de sérica de amonia, que encontra-se elevada nos defeitos do
CDU. A neurotoxicidade da amonia torna-se irreversivel apés algumas horas e provoca encefalopatia, edema cerebral e morte, se ndo tratada precocemente. Estes
pacientes devem receber tratamentos de desintoxicagido medicamentosos ou dialiticos. Conclusio: Encefalopatias metabélicas neonatais devem ser investigadas e
tratadas precocemente, melhorando a sobrevida de pacientes pedidtricos criticos.

Palavras-chave: Disttrbios Congénitos do Ciclo da Ureia. Neonatologia. Encefalopatias.

162 - SINDROME DE BLACKFAN DIAMOND - RELATO DE CASO

Autores: CRISTINA GABRIELA FERNANDES (HOSPITAL VILA DA SERRA), ANA LUISA BATISTA PENA (HOSPITAL VILA DA SERRA), ANDREZA
MARQUES PEREIRA (FACULDADE DE MEDICINA DE BARBACENA - FAME/FUNJOBE), ANDREZA RESENDE WANZELLOTT (FACULDADE
DE MEDICINA DE BARBACENA - FAME/FUNJOBE), DEBORA LETICIA SILVA GOUVEA VIANA (HOSPITAL SANTA CASA DE MISERICORDIA
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BARBACENA - FAME/FUNJOBE), LUIZA CIOTTO VIANA (FACULDADE DE MEDICINA DE BARBACENA - FAME/FUNJOBE), LUIZA PAIXAO DE
OLIVEIRA (HOSPITAL VILA DA SERRA), THALYA TELES (FACULDADE DE MEDICINA DE BARBACENA - FAME/FUNJOBE)
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Introdugio: A anemia hipopldsica congénita tipo Blackfan-Diamond é uma doenca genética rara que geralmente cursa com eritroblastopenia e anomalias congénitas. A
forma cldssica afeta cerca de 7 criangas a cada 1.000.000 de nascidos vivos. Descri¢ao do caso: Lactente feminina, nascida a termo, sem intercorréncias, apresentou-se
hipocorada na primeira consulta de puericultura. Mae nega anemia gestacional. Solicitado hemograma que revelou hemoglobina de 4,2 mg/dl e indicada transfusao
de concentrado de hemdcias. Lactente recorreu com quadros de anemia aguda com necessidade de transfusio e foi encaminhada para investigagio com hematologia
pedidtrica. Apés duas hospitalizagoes prévias sem elucidagio diagnéstica, foi internada aos 2 meses, sendo realizado mielograma que evidenciou reducio importante
da série eritrocitica sem displasia ou células bldsticas. O estudo imunohistoquimico da bidpsia de medula éssea revelou células mieldides e megacaridcitos e
confirmou medula hematopoiética funcionante com escassa populagio de células CD71+ (<1%), compativel com aplasia de linhagem eritréide, condicio conhecida
como Sindrome de Blackfan-Diamond. Discussio: O cardter genético da doenca provoca mutacoes em proteinas ribossomais e alteragoes na sintese de RNA
gerando manifestagoes clinicas. A anemia é importante, precoce e progressiva. Malformagées congénitas ocorrem em 40% dos casos, sendo as craniofaciais as mais
comuns, além de anomalias em polegar, membros superiores, coragio e sistema geniturindrio. Hd predisposicio para malignidades e para alteracdes endécrinas. A
doenga se apresenta no primeiro ano de vida e se suspeita clinica, exames complementares sio fundamentais. E necessario que haja anemia, reticulopenia, e reducio
de precursores eritréides com preservagio da celularidade global para estabelecer o diagnéstico da forma cldssica. Paralelamente, ultrassonografia de vias urindrias,
ecodopplercardiograma e andlise genética sio importantes para rastreio de complicagoes associadas. Conclusao: Por ser uma doenca rara, o diagnéstico ¢ feito apds
extensa investigagdo, e a descoberta tardia da condi¢io pode influenciar na preven¢io de complicacoes e na qualidade de vida dos pacientes.

Palavras-chave: Anemia de Diamond-Blackfan. Anormalidades Miltiplas. Eritrécitos.
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163 - RELATO DE CASO: ENCEFALOPATIA METABOLICA NEONATAL

Autores: LULZA FERNANDES FONSECA SANDES (SANTA CASA BH), ANDRE VINICIUS SOARES BARBOSA (SANTA CASA BH), MARIANA MARTINS
GRASSI SEDLMAIER (SANTA CASA BH), ISABELE SANTOS PIUZANA BARBOSA (SANTA CASA BH), LUANA AMARAL MAGALHAES DE SOUZA LIMA
(SANTA CASA BH), PEDRO CELESTE VALADARES (SANTA CASA BH), LUCAS BORBA PAULINO COELHO (SANTA CASA BH), BRUNO REZENDE
TRINDADE BORGES (INSTITUTO DE ASSISTENCIA MEDICA AO SERVIDOR PUBLICO ESTADUAL DE SAO PAULO), FELIPE CAMBRAIA PEREIRA
DE BARROS (UNIMED BH)

MARIANA MARTINS GRASSI SEDLMAIER - e-mail: marisedlmaier@hotmail.com — Orcid: 0000-0002-5411-6987

Introdugio: Encefalopatias neonatais sio emergéncias médicas com prognésticos diversos. A abordagem e investigagio precoce de quadros metabolicos ¢ fundamental
devido 2 alta prevaléncia em recém-nascidos e necessidade de tratamento imediato. Descricio do caso: Trata-se de caso clinico do paciente RN de A.A.O. Recém-
nascido (RN) foi admitido em Unidade de Terapia Intensiva de Neonatologia (UTIN) com 2 dias de vida. RN nascido a termo, de parto cesdreo sem intercorréncias
e com medidas antropométricas adequadas. Histéria familiar de 2 irmaos com morte stibita inexplicada aos 2 dias de vida. Com aproximadamente 36 horas de
vida, RN evoluiu com taquipneia, geméncia e desconforto respiratério. Com 50 horas de vida apresentou crise convulsiva, iniciado Fenobarbital e Diazepam. RN
entubado e transferido para UTIN. Durante a internagio, o paciente evoluiu com hipoglicemias persistentes e diversos disttrbios hidroeletroliticos. Mantinha
crises convulsivas recorrentes, apesar do tratamento. Realizados exames laboratoriais e identificada aménia sérica de 498 pmol/L. Coletado painel genético, que
evidenciou homozigose do gene CPS1. Apés cuidados intensivos e diversas tentativas de estabilizacio, RN evoluiu para obito com 2 meses e 18 dias de vida.
Discussdo: Encefalopatias, convulsoes, ictericia, hipotonia, taquipneia, letargia ou vomitos sdo algumas das nuances de apresentagées neonatais de Erros Inatos
de Metabolismo (EIM). Diante de um RN com encefalopatia e hiperamonemia, como no caso clinico descrito, ¢ imprescindivel que seja realizada abordagem
emergencial por equipe especializada, devido altos indices de fatalidade. A homozigose do gene CPS1 ¢é a confirmacio genética de distirbio no ciclo de ureia,
responsével pelo quadro grave e fatal do RN. Conclusio: Quadros de encefalopatias metabélicas neonatais devem ser precocemente suspeitados pelo pediatra e
encaminhados para servigo intensivo e especializado, diante da alta morbimortalidade.

Palavras-chave: Encefalopatias Metabélicas. Recém-Nascido. Hiperamonemia.

164 - PANCREATITE AGUDA COMPLICADA, ASSOCIADA A ILEITE E PSOITE EM CRIANCA: UM RELATO DE
CASO

Autores: LAURA ALVES MACHADO (FUNDACAO GERALDO CORREA - COMPLEXO DE SAUDE SAO JOAO DE DEUS), GUSTAVO ALVES MACHADO
(FACULDADE DE MEDICINA DE BARBACENA - FAME FUNJOB), LARA CAROLINA DE CASTRO OLIVEIRA (FACULDADE DE MEDICINA DE
BARBACENA - FAME FUNJOB), LETICIA ESTEVES DE OLIVEIRA SILVA (FACULDADE DE MEDICINA DE BARBACENA - FAME FUNJOB), MARIA
LUIZA DE CASTRO COELHO (FACULDADE DE MEDICINA DE BARBACENA - FAME FUNJOB), STEFANY HENRIQUES PEREIRA SILVA (FUNDACAO
GERALDO CORREA - COMPLEXO DE SAUDE SAO JOAO DE DEUS), THAIS CORREA RODRIGUES E FURTADO (FUNDACAO GERALDO CORREA
- COMPLEXO DE SAUDE SAO JOAO DE DEUS), MARIANA RODRIGUES SILVA DE LACERDA (FUNDACAO GERALDO CORREA - COMPLEXO DE
SAUDE SAO JOAO DE DEUS)

GUSTAVO ALVES MACHADO - e-mail: gustavo.alvesmachado@outlook.com — Orcid: 0000-0002-0904-4232

INTRODUGCAO: Entre as causas de abdome agudo em criangas, a pancreatite aguda (PA) ocorre devido 4 inflamagio do parénquima pancredtico, podendo
resultar em disfun¢ao pancredtica e em desfechos graves. O presente trabalho visa apresentar uma crianga com PA, associada a complicagées. RELATO DE CASO:
A.V.S.0., 5 anos, feminina, iniciou com relato de dor abdominal, predominante periumbilical, associado a alimentagio, acompanhada de 1 episédio de vomito e
precedida por episodio de diarreia isolada, de aspecto gorduroso. Procurou atendimento, no qual foi medicada com sintomdticos. Devido persisténcia da dor, foram
realizados exames propedéuticos, tendo a ultrassonografia abdominal (USGA) evidenciado espessamento do colon ascendente e liquido livre na cavidade, associado
a alteragdes laboratoriais de hiperlipasemia, hipercolesterolemia, leucocitose e proteina C reativa elevada. Em videolaparoscopia, foi evidenciado ileite, psoite e
pancreatite. Iniciado manejo com antibioticoterapia, dieta enteral (DE) restrita por SNE e posteriormente dieta parenteral devida baixa tolerncia. Apresentou
instabilidade hemodinimica, corrigida em manejo no CTI. Apresentou boa evolugio do quadro. DISCUSSAQO: Diagnostico de PA é raro na infincia e necessita
no minimo de 2 critérios, sendo eles dor abdominal, amilase/lipase séricas com niveis maior ou igual a 2 vezes o limite superior e/ou imagem sugestiva. Podem
estar presentes distensio abdominal, ictericia, febre, nduseas e vomitos. Como principais etiologias estdo o trauma, anomalias estruturais e mais raros distirbios
metabélicos, como a hipercolesterolemia. A tomografia computadorizada é mais sensivel, mas a USGA ¢ um método seguro para o diagndstico. O manejo principal
¢ hidratagao vigorosa, DE e antibioticoterapia se pancreatite necrotizante. CONCLUSAO: Apesar da literatura demonstrar melhores desfechos pediatricos em
relagao ao adulto, é necessdrio o rdpido diagnéstico para evitar complicagdes. Enfatiza-se que a hidratagio vigorosa juntamente com a DE precoce melhoram o
desfecho e o prognéstico dos pacientes.

Palavras-chave: Pancreatite. Crianga. Abdome Agudo.
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165 - IMPORTANCIA DA QUEIXA DE DOR AO PRONTO ATENDIMENTO: RELATO DE CASO
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FONSECA SANDES (SANTA CASA BH), LUANA AMARAL MAGALHAES DE SOUZA LIMA (SANTA CASA BH), PEDRO CELESTE VALADARES (SANTA
CASA BH), LUCAS BORBA PAULINO COELHO (SANTA CASA BH), BRUNA MARTINS GRASSI SEDLMAIER (UNIVERSIDADE FEDERAL DO SUL DA
BAHIA), VITOR DE GODOY ROUSSEFF PRADO (SANTA CASA BH)

MARIANA MARTINS GRASSI SEDLMAIER - e-mail: marisedlmaier@hotmail.com — Orcid: 0000-0002-5411-6987

Introdugio: A Pediatria encontra diversos obstéculos no momento de formular unidades diagnésticas corretas. E de grande importancia o grau de entendimento
do acompanhante, além de condicbes de trabalho adequadas para o pediatra se atentar as possibilidades diagndsticas dos seus pacientes. Descri¢io do caso:
Paciente sexo masculino, 2 anos e 7 meses de idade, foi trazido ao pronto atendimento pela méae por queixa de dor nas costas e em braco direito, além de
nodulagio submandibular direita em crescimento. Paciente tem peso corporal menor para a idade em comparagio ao irmio de 4 anos; passou a apresentar sudorese
noturna, mas nega febre associada ao quadro clinico. Nega comorbidades prévias. Solicitada internagio hospitalar para seguimento propedéutico e terapéutico. Ao
hemograma incial apresentava plaquetose, radiografia de térax com aumento de mediastino superior, linfonodos axilares calcificados, rarefacio éssea em imeros.
Solicitada avaliagio da oncologia pedidtrica, coletado mielograma. Confirmado diagnéstico final de linfoma de Hodgkin grau IV. Tal classificagio descreve que o
linfoma se disseminou por um ou mais 6rgao fora do sistema linfitico, como pulmées, medula déssea ou figado. Equipe oncolégica pedidtrica assistente orientou
a familia sobre o prognéstico reservado e as possibilidades terapéuticas. Segue acompanhamento hora hospitalar hora ambulatorial para tratamento. Discussao:
A sociedade atual procura atendimento pedidtrico predominantemente de forma aguda, urgente e imediatista, em detrimento a pediatria de atencdo primdria,
acompanhamento e desenvolvimento. Diagndsticos criticos com prognésticos reservados podem facilmente passar despercebidos em uma breve consulta de pronto
atendimento superlotado de pacientes doentes e acompanhantes insatisfeitos. E preciso resgatar e valorizar a puericultura, o acompanhamento e consultas de rotina
de todas as criancas, para que enfermidades sombrias sejam diagnosticadas o quanto antes. Conclusao: Puericultura ¢ uma prética médica fundamental para garantir
o crescimento e desenvolvimento adequado das criangas, assim como fazer diagnéstico precoce de comorbidades. Quanto antes diagnosticadas as enfermidades,
especialmente neoplasias, melhor o prognéstico.

Palavras-chave: Doenga de Hodgkin. Servigos Médicos de Emergéncia. Anamnese. Diagnéstico.

166 - DIAGNOSTICO DIFERENCIAL DA DISPNEIA: TRANSTORNO DO PANICO EM ADOLESCENTE
ASMATICO

Autores: ANA LUISA BOLIVAR DO MONTE MALACHIAS (UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS), EMERSON COELHO LUIZ DE ALMEIDA
(UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERALS), PEDRO HENRIQUE OLIVEIRA AQUINO (UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAILS),
GABRIEL MORAES DE SOUZA (UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS), VICTORIA BRAMUCCI (UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS
GERAIS), GUILHERME VIEIRA RODRIGUES DA COSTA (UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS), THIAGO DE OLIVEIRA ANTUNES
(UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS), GERSON SANTOS AZEVEDO (UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS), LUIZA GUEDES
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(UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS)

MONICA VERSIANI NUNES PINHEIRO DE QUEIROZ - e-mail: monicaversianiqueiroz@gmail.com — Orcid: 0000-0003-3183-0990

Introdugao: Dispneia, de inicio abrupto, ¢ motivo frequente busca de atendimento nas Unidades de Pronto Atendimento (UPA). Os diagnésticos diferenciais,
incluem Crise de Asma e Transtorno do Pinico. Dispneia, hiperventilagio, sensacio de asfixia e de aperto no peito, podem ocorrer nessas afecgoes. Descrigio
do caso: Paciente masculino, 17 anos, sabidamente asmdtico, com relato da primeira crise aos 12 meses, com melhora e interrup¢io do tratamento aos 7 anos.
Apresentou crises esporddicas entre os 13 e 16 anos fazendo uso de medicagio de resgate. Aos 16 anos, apresentou dor tordcica, dispneia, sem chieira, procurando a
UPA. Houve recorréncia dos episédios, com piora com a inversao térmica, acompanhados de dor tordcica e retornou vdrias vezes 4 UPA. Em todos os atendimentos
fez uso de broncodilatador. Procurou entio atendimento médico, realizou alguns exames e foi prescrito o uso de formoterol+budesonida. Sem melhora, procurou
atendimento especializado. Na terceira consulta apresentou, durante o atendimento, dois episédios de Sindrome do Panico. Iniciado o tratamento medicamentoso
e apresentou melhora de todos os sintomas. Discussio: Na Asma Grave, o diagndstico clinico e funcional permite estabelecer o tratamento, assegurando-se sempre
a dose minima eficaz. A cada atendimento, as comorbidades, exposi¢io a sensibilizantes ambientais, técnica inalatéria e adesio & medicacio precisam ser revistas
e abordadas. O diagnéstico diferencial é importante, assim como as comorbidades, que também devem ser avaliadas e tratadas. Conclusao: Crises agudas de asma
apresentam um potencial risco de ébito. Sintomas cardiorrespiratdrios sio comuns a asma e ao Transtorno do Pénico, dificultando o diagnéstico e manejo inicial do
paciente. O diagnéstico diferencial, precoce e adequado, é de extrema relevincia para melhor progndstico.

Palavras-chave: Estado Asmdtico. Diagnéstico Diferencial. ;
Agradecimentos: CENTRO MULTIDISCIPLINAR PARA PACIENTES DE ASMA DE DIFICIL CONTROLE (CEMAD) -HC/UFMG

Rev Med Minas Gerais 2022;32 (Supl 11): S1-S163 132



167 - SINDROME DE EMANUEL - RELATO DE CASO
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Introdugio: A Sindrome de Emanuel (SE) é uma doenca genética rara com multiplas anormalidades congénitas e resultante do cromossomo 22 supranumerdrio,
associada a translocacdo dos cromossomos 11 e 22. Até 2021, 400 casos foram relatados na literatura. Descri¢io do caso: Recém-nascido (RN) termo, pequeno
para idade gestacional, sabidamente portador de SE e cardiopatia congénita cianogénica diagnosticadas intra-titero. Mae portadora da mesma sindrome, porém
com forma balanceada. RN nasceu bem, mas apresentou apnéia em sala de parto com necessidade de reanimagio neonatal. Boa recuperagio, mas evolui com
desconforto respiratdrio, sendo encaminhado & unidade de terapia intensiva (UTI) neonatal. Devido a apnéias em salva foi submetido a intubagio orotraqueal. O
ecocardiograma pés-natal confirmou sindrome hipopldsica do ventriculo direito e persisténcia do canal arterial. Submetido a cirurgia de Blalock-Taussig para realizar
um shunt sistémico-pulmonar paliativo, ato sem intercorréncias. Paciente segue em ar ambiente, estdvel em UTI para avaliagio de novas cirurgias. Discussao: A
SE se caracteriza por multiplos defeitos congénitos, como microssomia hemifacial, anomalia de costelas, anormalidades dos arcos braquiais, deficiéncia intelectual
grave, dismorfismo facial, defeitos cardfacos e renais. A investigagio e confirmagio do caridtipo foi realizada ainda intra-ttero, jd4 que a mae e o tio materno eram
portadores da sindrome. A triagem pré-natal ndo invasiva, validada para investigagio de ancuploidias autossomicas estd se expandindo para pesquisas de sindromes
de delegio, como a apresentada neste artigo. Assim, o diagnéstico intra-utero é extremamente importante para o preparo emocional da familia e para a escolha
do local do nascimento, pois uma maternidade especializada no cuidado de alto risco faz-se necessdria para o nascimento seguro e seguimento individualizado.
Conclusio: A SE consiste em uma patologia rara e ¢ essencial ampliar as pesquisas neste tema para refinar o conhecimento e o manejo terapéutico do paciente.

Palavras-chave: Sindrome de Emanuel. Translocacio Genética.

168 - DIFICULDADES DIAGNOSTICAS NA PEDIATRIA: RELATO DE CASO
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FONSECA SANDES (SANTA CASA BH), LUANA AMARAL MAGALHAES DE SOUZA LIMA (SANTA CASA BH), PEDRO CELESTE VALADARES (SANTA
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Introdugio: A Pediatria ¢ uma das especialidades médicas que mais demanda cuidado, atengao e informagdes para um diagndstico correto. Dependendo do quadro
clinico do paciente, atraso diagndstico e do tratamento adequado pode tornar o progndstico mais reservado. Ter visio ampla e atenta sobre as possibilidades
diagndsticas na pediatria é essencial para evitar morbimortalidade. Descri¢io do caso: Paciente sexo masculino, 11 anos, em meados da pandemia de corornavirus
inicia com febre e prostragao, dor tordcica no dia seguinte, vomitos e diarreia. Procurou pronto atendimento, realizados exames com provas inflamatérias elevadas e
discreta alteracio de radiografia de térax, solicitada internagio hospitalar para seguimento propedéutico e terapéutico. Diante de relatos confusos dos acompanhantes
da crianga e queixas diversas entre fraqueza de membros inferiores, dor tordcica intermitente hd semanas, disfagia, vomitos, hiporexia e ansiedade, foram levantadas
hipéteses de gastroenterite aguda, sindrome inflamatéria multissistémica pedidtrica, crise de ansiedade, miocardite e pneumonia bacteriana. Com 6 dias de
sintomas e 2 dias de internagdo hospitalar paciente evolui com dor abdominal intensa e sinais de peritonite. Solicitada avaliagio da cirurgia pedidtrica de urgéncia,
confirmado quadro de abdome agudo, levado ao bloco cirtirgico. Paciente com diagnéstico final de apendicite aguda grau 5. Nos primeiros dias pds operatério
paciente teve fistula da ferida operatéria, foi abdordado cirurgicamente novamente e ficou estdvel. Seguiu acompanhamento ambulatorial com a equipe assistente
ap6s alta hospitalar. Discussao: Coleta e interpretagio de informagoes sao um dos maiores desafios da pediatria. A falta de especificidade das queixas pode acabar
distanciando o médico de encontrar a unidade diagnéstica do seu paciente em questao. Durante a pandemia de casos de coronavirus 19 em humanos, os receios e
preocupagdes sobre questoes médicas se alastraram. Conclusio: Anamnese completa e detalhada, associada a um exame fisico extenso e minucioso sao os maiores
aliados na prética pedidtrica.

Palavras-chave: Pneumonia. Apendicite. Anamnese. Diagnéstico.
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169 - PROTEINURIA SECUNDARIA A LESAO RENAL AGUDA POR RABDOMIOLISE POS QUADRO VIRAL: UM
RELATO DE CASO .

Autores: DEBORA DA CRUZ CERQUEIRA (DOCENTE FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS), LARISSA FREITAS VIGGIANIT
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VIANNA (DISCENTE FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS), LAURA FALCI NAHIM (DISCENTE FACULDADE DE CIENCIAS
MEDICAS DE MINAS GERAIS)

LARISSA FREITAS VIGGIANI - e-mail: larissaviggiani@outlook.com — Orcid: 0000-0002-0313-6611

Introdugio: A rabdomiélise ¢ caracterizada pela lise da musculatura esquelética devido a excesso de exercicio fisico, traumas ou infecgoes, com niveis elevados da CK
sérica. A lesdo renal aguda (LRA) é uma possivel evolugio grave dessa condi¢do. No caso a seguir, a hematiria macroscépica, acompanhada de hipoalbuminemia,
proteintria e edema, foram marcadores precoces de lesao renal, gerando fator de confusio com um diagnéstico de sindrome nefrética. Descricao do caso: paciente
feminino, 3 anos, 16kg, com quadro gripal, febril hd 4 dias, evoluindo com dor & deambulagio, edema bipalpebral e ascite. Foi internada por piora clinica, com
oligtiria e hematdria macroscopica. Nos exames complementares, evidenciaram-se anemia normocromica e normocitica, albumina sérica diminuida, colesterolemia
normal, fungdes hepdtica e renal normal, aumento de CK acima de 30.000, urina rotina com perda de proteina, e quantificagio de proteintria evidenciando
proteindria nio nefrdtica, caracterizando rabdomiélise e lesio renal aguda secunddria a quadro viral. Discussdo: A lesdo renal induzida pelo aumento macigo de
CK sérica, em consequéncia da rabdomiélise, tem importante repercussao sistémica, evidenciada pela queda do estado geral e demais sintomas da paciente. Os
parimetros hematimétricos alterados, como anemia e proteintria nio nefrética, mostram a provével etiologia infecciosa da condigdo. A rabdomiélise ¢ fator de
risco para a LRA, e pode ser confirmada por um valor 5 superior ao valor de referéncia da CK. Conclusao: A rabdomidlise é uma condi¢ao médica prevalente que
pode se manifestar em uma sindrome grave, com LRA e alta mortalidade. Dessa forma, considerando a alta prevaléncia de LRA nos pacientes com rabdomiélise,
o diagndstico diferencial entre proteintria nefrética e proteintria secunddria &8 LRA ¢ essencial para a condugao do caso. Além disso, o tratamento adequado e a
investigacdo de infecgbes concomitantes sao de suma importancia para um melhor prognéstico do paciente.

Palavras-chave: Proteintria. Injaria Renal Aguda. Rabdomidlise.

170 - SINDROME HEMOLITICO-UREMICA EM PEDIATRIA: RELATO DE CASO

Autores: RENATA COSTA CAFE DE CASTRO (FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS), RENATA DE MELO PEREIRA (FACULDADE
DE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS), STELLA GONTIJO SANT 'ANNA VAZ DE MELO DORNELES (FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS
DE MINAS GERAIS), RAFAELA LOPES FREITAS MOURA (FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS), JACQUELINE APARECIDA
ALMEIDA FONSECA (FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS), PEDRO IGOR GONTIJO SILVA (FACULDADE DE CIENCIAS
MEDICAS DE MINAS GERAIS), VICTOR DECAT GONCAVES (FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS), YASMIN BRITO SANTOS
(FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS), THAYNARA DE MORAIS BASTOS REZENDE (FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS DE
MINAS GERAILS), CHRISTIANA PAIVA DE PAULA VIEIRA (MATERDEI)

RENATA COSTA CAFE DE CASTRO - e-mail: renatinhacafe@gmail.com — Orcid: 0000-0002-5374-8683

Introdugio: A Sindrome Hemolitico-Urémica (SHU) é a principal causa de lesao renal aguda (LRA) pedidtrica, com pico de incidéncia em menores de 05 anos. Esse
estudo visa descrever um quadro clinico com necessidade de abordagem hospitalar. Descri¢io do caso: Paciente, sexo masculino, 03 anos, procurou atendimento
com histérico de prédromos virais hd 4 dias da admissao e evolugio com diarreia, vomitos e desconforto abdominal. Foi internado para controle élgico de linfadenite
mesentérica. Apés algumas horas iniciou reducio expressiva de débito urindrio e anasarca, evoluindo para antria sem resposta a diuréticos. Rastreio laboratorial
evidenciou alteragio importante de fungio renal (Ureia 89 / Creatinina 2,3), anemia (Hemoglobina 9,1) e trombocitopenia (plaquetas 38.000); associada a
ultrassonografia de abdome sugestiva de nefropatia parenquimatosa aguda. Apresentou ainda sinais clinicos de uremia e acidose metabélica. Aventado hipétese
diagnéstica de LRA andrica por SHU foi indicada terapia de substitui¢do renal, com hemodidlise iniciada no mesmo dia apés implante de cateter duplo-limen.
Paciente necessitou ainda de hemotransfusio e diversas sesses de didlise em 32 dias de internagio, evoluiu com melhora lenta e sustentada de funcao renal, que
permitiu alta hospitalar. Discussao: Essa sindrome ¢ caracterizada por anemia hemolitica microangiopdtica, trombocitopenia e LRA. Todavia, sua apresentagio pode
variar, e qualquer érgao pode ser lesado. A forma tipica, estd associada a toxinas, principalmente Shiga produzida por Escherichia coli e atipica quando determinada
por anormalidades primdrias na via alternativa do complemento. O seu diagnédstico diferencial inclui outras formas de microangiopatia trombdtica, incluindo
purpura trombocitopénica trombética. O tratamento engloba medidas suportivas e cuidados especializados para alivio sintomdtico e redugio da progressio da
doenca, como hemotransfusao, didlise, suporte nutricional e plasmaferese. Conclusio: Por tratar-se de importante causa de LRA pedidtrica ¢ importante saber
identificar o quadro clinico de SHU visando o diagnéstico precoce para redugio de possiveis sequelas e desfechos desfavordveis.

Palavras-chave: Sindrome Hemolitico-Urémica. Injaria Renal Aguda. Pediatria.
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171 - FEBRE E DOENCA FALCIFORME: AVALIACAO CLINICA E EPIDEMIOLOGICA DE PACIENTES
ATENDIDOS EM UM HOSPITAL TERCIARIO DE REFERENCIA

Autores: JULIA QUEIROZ ARAUJO FALEIROS (FACULDADE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS), JOANA CHAIMOWICZ LINS (FACULDADE
CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS), DANIELA CALDAS TEIXEIRA (FACULDADE DE MEDICINA DA UFMG), FERNANDA TORMIN TANOS
LOPES (HOSPITAL INFANTIL JOAO PAULO II), TARCISIO SILVA BORBOREMA (HOSPITAL INFANTIL JOAO PAULO 1)

JULIA QUEIROZ ARAUJO FALEIROS - e-mail: juliaqueirozaf@gmail.com — Orcid: 0000-0002-7161-1242

Introdugio: Criangas com Doenca Falciforme (DF) estao susceptiveis a inimeras complicagoes, dentre elas as infecgdes, que estao dentre suas principais causas de
morte. Por esse motivo, a febre deve ser abordada oportunamente, sendo bem investigada e tratada. Objetivo: Descrever o perfil epidemioldgico e a evolugao clinica
e laboratorial de criangas e adolescentes com DF atendidos em um Hospital Tercidrio de Referéncia, devido a exacerbagio da doenca de base. Método: Coorte
retrospectivo, realizado através de busca em prontudrio, que avaliou 231 pacientes entre 0 e 18 anos, com diagnéstico de DEF, atendidos durante o ano de 2021.
Resultados: Dentre os pacientes avaliados, 50,6% eram do sexo masculino, ¢ a idade média foi de 6,6 anos (Desvio Padrao - DP 5,0). Houve predominancia da
Anemia Falciforme (HbSS) como diagndstico de base (75,8%), seguida da Doenca da Hemoglobina C (HbSC) com 18,6%. Os principais sintomas observados
foram dor (70,9%), febre (50,2%) e palidez (48,9%). Aproximadamente 10% dos pacientes fizeram uso de antibidtico prévio & admissdo hospitalar e 51,9%
receberam antibidtico apds a avaliagao, com tempo médio de tratamento de 7,16 dias (DP 3,78). Em hemograma de admissao, 42% dos pacientes apresentaram
leucocitose. 8,22% das criangas demandaram suporte de terapia intensiva, com tempo médio de permanéncia de 4,35 dias (DP 2,77). 30,3% necessitaram de
hemotransfusio e 63,6% de analgesia. O tempo médio de internagio hospitalar foi de 6,26 dias (DP de 4,36). Dentre os pacientes internados, 40,6% receberam
diagnéstico de infecgio. Conclusio: A diferenciacao das infecgdes bacterianas de doengas virais ainda ¢ um desafio, porém diante de uma suspeita clinica de infec¢ao,
mesmo com achados inespecificos, ¢ preciso ser oportuno na prescrigio de antibiéticos no intuito de prevenir evolugio grave e 6bito.

Palavras-chave: Anemia Falciforme. Febre. Infecgées. A )
Agradecimentos: FUNDACAO EDUCACIONAL LUCAS MACHADO (FELUMA) DA FACULDADE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS (FCM-MG)

172 - INTERVENCAO NUTRICIONAL AO RECEM NASCIDO COM ICTIOSE CONGENITA DE ARLEQUIM:
RELATO DE CASO EM UMA UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA

Autores: ANDRESSA REIS WERNECK (GRUPO NEOCENTER)
ANDRESSA REIS WERNECK - e-mail: andressavreis@hotmail.com

Introdugio: A ictiose arlequim ¢ uma forma extremamente grave e rara de ictiose congénita. A incidéncia da doenga é de aproximadamente um para cada 300.000
nascidos vivos e a maioria dos casos ¢ transmitida por heranca autossémica recessiva frequentemente relacionada com a presenca de consanguinidade entre os pais.
Descrigao do caso: Recém-nascido a termo, adequado para a idade gestacional, que ao nascimento fora notado graves alteragoes de pele, sendo encaminhado para
avaliagdo da equipe de cirurgia pldstica. Ectrépio, orelhas rudimentares, ecldbio, com palato integro, com padrao de sucgio e degluticio, descamacio lamelar de
toda pele ressecada, com placas (hiperqueratose), restrigo articular, malformacao de dedos de maos e pés. Iniciada férmula de partida pela via oral e monitoramento
frequente do peso, porém ao notar perda ponderal secunddria ao elevado gasto caldrico, a dieta foi alterada para férmula infantil hipercalérica com posterior éxito
na curva de crescimento para idade. Discussio: A ictiose congénita abrange um grupo heterogéneo de doencas que apresenta descamagio da pele como principal
manifestagio clinica. A assisténcia ao recém-nascido em unidades de terapia intensiva neonatal e/ou pedidtrica, com hidratagio, controle adequado de temperatura,
nutri¢do, prevencio de infecgoes e cuidados com a pele e os olhos, é primordial para a sobrevida dos pacientes acometidos pela doenca. Conclusao: Diante do relato
de caso reforca-se que a intervencgao nutricional precoce deve fazer parte dos planos de cuidados, visando suprir a alta demanda metabdlica evidenciando-se essencial
para o sucesso multidisciplinar do tratamento. Durante acompanhamento nutricional percebe-se a melhora no estado nutricional culminando no favordvel ganho
de peso dentro da curva de crescimento e fortalecimento da autonomia dos pais para o cuidado domiciliar.

Palavras-chave: Ictiose Lamelar. Pediatria. Ciéncias da Nutricio.
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173 - AVALIACAO DO JEJUM DIGESTORIO 8805; 24 HORAS EM PACIENTES CRITICOS PEDIATRICOS EM
USO EXCLUSIVO DE NUTRICAO ENTERAL

Autores: ANDRESSA REIS WERNECK (GRUPO NEOCENTER)
ANDRESSA REIS WERNECK - e-mail: andressavreis@hotmail.com

Introdugio: A Terapia Nutricional Enteral (TNE) ¢ de grande relevincia no tratamento de criangas internadas em Unidades de Terapia Intensiva Pedidtrica (UTIP).
Pacientes que ficam por tempo prolongado em jejum ou que apresentam sucessivas suspensoes da dieta em curso podem ficar mais suscetiveis a complicagées.
Objetivo: Acompanhar a frequéncia de jejum digestério por mais de 24hs em pacientes em TNE exclusiva e identificar as possiveis causas de interrupgao. Métodos:
Trata-se de um estudo de corte transversal descritivo prospectivo, composto por amostra de conveniéncia, realizado com criangas admitidas em uma UTIP. A
coleta de dados ocorreu nos meses de fevereiro a agosto de 2022, na qual eram coletados os motivos da suspensio da dieta por mais de 24hs. Incluiu-se no estudo
criangas de ambos os sexos em uso de TNE exclusiva, independente da via de administracao. Resultados: Avaliou-se um total de 298 pacientes que atenderam aos
critérios de elegibilidade da andlise. A média de dias em uso da TNE foi de 663 ¢ em jejum de 7,3 dias, o que corresponde a uma taxa de jejum 8805; de 24hs de
1,10%. As causas mais comuns para suspensdo da dieta foram pés-operatério (50%), seguidas de intercorréncias digestivas (como distensao abdominal e vomitos)
(23%), pré-operatério (21%) e realizagio de ECMO (oxigenagao por membrana extra corporal) (6%). Conclusio: A taxa obtida estd dentro das recomendagées da
Sociedade Brasileira de Pediatria (SBP). Tais resultados podem ser endossados pela internagao de muitas criangas com doengas cronicas e que nao intercorrem com
frequéncia. Por se tratar de um instrumento de baixo custo e ficil aplicabilidade, a andlise pode fazer parte da rotina do nutricionista e ser considerado um bom

indicador de qualidade.

Palavras-chave: Jejum. Cuidados Criticos. Ciéncias da Nutrigo.

174 - ASSOCIACAO ENTRE O PERFIL NUTRICIONAL E O NfVEL DE RISCO ASSISTENCIAL NA ADMISSAO DE
CRIANCAS EM UMA UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA PEDIATRICA (UTIP)

Autores: ANDRESSA REIS WERNECK (GRUPO NEOCENTER)
ANDRESSA REIS WERNECK - e-mail: andressavreis@hotmail.com

Introdugio: O paciente pedidtrico grave apresenta um grupo heterogéneo de condigoes e distirbios que o colocam em risco de desenvolver uma ou mais disfungoes
organicas e que, se nio tratada de forma efetiva e precoce, aumenta significativamente o risco de sequelas e de ébito. Objetivo: Associar o perfil nutricional com o
nivel de risco assistencial das criancas admitidas em uma UTIP de Belo Horizonte/MG. Métodos: Estudo transversal que avaliou 1244 pacientes, de 0 a 19 anos
que foram admitidos e triados nas primeiras 72hs de internagio, de junho de 2019 a agosto de 2022. Os dados foram coletados por meio do prontudrio do paciente
e as varidveis utilizadas para determinar o estado nutricional foram as medidas antropométricas (peso e estatura) e para o nivel de risco assistencial foi empregada
a ferramenta de triagem nutricional STRONGEKids®. Resultados: Entre os pacientes avaliados, 42% (n=520) estavam na faixa etdria de 1 a 7 anos. Encontrou-se
65% (n=814) de cutrofia e prevaléncia de nivel de risco assistencial médio equivalente a 71% (n=886) devido principalmente a presenca de doengas de alto risco.
Observou-se que ao longo da internagao hospitalar nao houve modificagoes significativas. Conclusdo: Diante dos resultados apresentados, a desnutri¢io foi o estado
nutricional menos prevalente, contestando o observado em relagao ao nivel de risco assistencial, o que pode indicar que apesar da maioria das criangas apresentar um
bom estado nutricional na admissio, a possibilidade da piora do seu estado nutricional ao longo da hospitalizagio nao deve ser descartada, reforcando a necessidade
e a importincia da assisténcia nutricional desde 0 momento da admissio.

Palavras-chave: Estado Nutricional. STRONGKIDS®. Desnutrigio. Hospitalizago.
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175 - ESOFAGITE EOSINOFILICA ASSOCIADA A ALERGIA ALIMENTAR A PROTEINA DO LEITE DE VACA E
PEIXE

Autores: VITORIA MARIA RIBEIRO COELHO (UNIVERSIDADE FEDERAL DE LAVRAS - UFLA), DANIELLY STHEFANNY DA SILVA ROCHA
(UNIVERSIDADE FEDERAL DE LAVRAS - UFLA), ELYSSA CAROLINA CORDEIRO (UNIVERSIDADE FEDERAL DE LAVRAS - UFLA), FELIPE DE ASSIS
PEREIRA GONZALEZ (UNIVERSIDADE FEDERAL DE LAVRAS - UFLA), LARISSA GONCALVES ARAUJO (UNIVERSIDADE FEDERAL DE LAVRAS -
UFLA), LARISSA SASSO ARAGAO (UNIVERSIDADE FEDERAL DE LAVRAS - UFLA), LUIZA RAQUEL PEDROSA NASCIMENTO (UNIVERSIDADE
FEDERAL DE LAVRAS - UFLA), MARIA LUIZA DE SOUZA LIMA (UNIVERSIDADE FEDERAL DE LAVRAS - UFLA), MARIANA RANGEL E SOUZA
(UNIVERSIDADE FEDERAL DE LAVRAS - UFLA), MATEUS MAGALHAES SOARES DA COSTA (UNIVERSIDADE FEDERAL DE LAVRAS - UFLA)
VITORIA MARIA RIBEIRO COELHO - e-mail: vitoria.coelho@estudante.ufla.br — Orcid: 0000-0001-9011-3276

INTRODUCAO: A esofagite eosinofilica (EEo) ¢ uma doenga esofigica inflamatéria, com evolugio crénica e cariter imunolégico. O aumento nos nimeros
de diagnésticos na populagao pedidtrica e a significativa associagio 2 alergia alimentar fundamentam a importancia deste estudo. DESCRICAO DO CASO:
Pré-escolar, 3 anos, masculino, encaminhado por apresentar vomitos intermitentes associados & ingesta alimentar e melhora dos sintomas com suspensio da
alimentagdo. Apresenta disfagia. Histérico de anorexia, com queda na curva de crescimento. Endoscopia digestiva alta (EDA) prévia evidenciando EEo (25
eosinéfilos por campo), estrias longitudinais e pontilhados longitudinais. Hemograma com eosinofilia (938 - 6%). Ao exame fisico, roncos & ausculta pulmonar.
Hipétese diagndstica: EEo, alergia alimentar a leite e peixe. Iniciado tratamento com Budesonida 200mcg por 30 dias, depois reduzir a dose deste para 100mcg
e suspender apés um més. Realizar nova EDA quando completaria dois meses sem corticoide. DISCUSSAQO: A EEo ¢ a inflamagio esofigica desencadeada por
antigenos dietéticos e ambientais em individuos com predisposi¢io genética. A penetragao de alérgenos alimentares ¢ facilitada por alteragoes na barreira epitelial,
e culmina em produgio de citocinas pré-inflamatérias e recrutamento de eosinéfilos, os quais induzem inflamacio, dano tecidual, hiperplasia e hipertrofia de
camadas esofégicas, fibrose. O sintoma mais comum ¢ a disfagia, associada a recusa alimentar. O diagndstico depende de achados endoscépicos e histolégicos que
demonstram alteragées da mucosa do esdfago e intenso infiltrado eosinofilico (> 15 eosinéfilos por campo de grande aumento) associados a manifestagoes clinicas
de disfuncao esofdgica. Glicocorticosterdides apresentam maiores evidencias de efetividade contra a doenga. Adogao de uma dieta de exclusio com melhora dos
sintomas corrobora para a relagio entre EEo e alergia alimentar. CONCLUSAO: A EEo ¢ uma inflamagio mediada por eosinéfilos no eséfago. Cursa com disfagia,
recusa alimentar e exuberantes infiltrados eosinofilicos, detectados na anamnese e avaliagio complementar do paciente, evidenciando seu diagnéstico de esofagite
eosinofilica.

Palavras-chave: Esofagite Eosinofilica. Eosinéfilos. Hipersensibilidade Alimentar.

176 - ABORDAGEM DA TAQUIPNEIA EM PACIENTE COM SINDROME DE DOWN

Autores: PRISCILLA  ARYELE NASCIMENTO CAMPOS (UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS), MONIQUE ROCHA DE CARVALHO
(UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS), JESSICA CARVALHO ANTAO DA SILVA (UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS), RENATA
MARCOS BEDRAN (UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS), ANA CRISTINA FERNANDEZ FONSECA (UNIVERSIDADE FEDERAL DE
MINAS GERAIS), ADRIANNE MARY L. S. E OLIVEIRA (UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS), MONICA VERSIANI NUNES PINHEIRO DE
QUEIROZ (UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS)

MONICA VERSIANI NUNES PINHEIRO DE QUEIROZ - e-mail: monicaversianiqueiroz@gmail.com — Orcid: 0000-0003-3183-0990

Introdugio: A sindrome de Down (SD), afeta um em cada 600 a 800 nascidos vivos no mundo. Caracterizada por um fenétipo especifico, esta populagao é mais
suscetivel a comorbidades, sendo metade das admissées hospitalares decorrentes de sintomas respiratdrios associados a alteragoes cardiacas coexistentes, em menores
de 3 anos. Descrigao do caso: Paciente do sexo masculino, nascido com 36 semanas de idade gestacional, diagndstico pré-natal de SD, apresentou taquipneia
desde as primeiras horas de vida. Ecocardiograma identificou comunicagio interatrial e hipertensio pulmonar leve. Evoluiu com piora da taquipneia e episédios
de dessaturagio com 8 dias de vida, necessitando intubagio. Ao longo de 2 meses, intercorreu com falhas de extubagio e manutencio de taquipneia, mantendo
frequéncia respiratéria entre 80-100 incursées/ minuto. Propedéutica excluiu outras anormalidades. Aos 3 meses houve piora do padrio respiratério, associado a
quadro infeccioso sistémico, sendo instituida ventilagdo nao invasiva, quando apresentou melhora da taquipneia. Discussao: Criangas com SD, tém uma ampla
gama de problemas subjacentes do sistema respiratério, tanto superior quanto inferior. Embora sejam importantes causas de morbidade e mortalidade, apresentam
ainda comumente anormalidades em outros sistemas, tais como alteracdes cardfacas, hipotonia generalizada e refluxo gastrointestinal, que também afetam o sistema
respiratério. Dentre as principais alteragoes anatomicas, destaca-se a macroglossia, hipoplasia facial, estreitamento nasofaringe, estenose subglética e de traqueia,
palato curto além de alteragoes morfoldgicas no parénquima pulmonar, que diminuem sua reserva pulmonar, tornando esta populagio mais suscetivel a infecgoes
mais graves. Assim, ¢ de suma importincia uma avalia¢io global para exclusio ou adequada abordagem de todas as comorbidades possiveis. Conclusao: Criancas
com SD sdo mais propensas a problemas respiratérios que podem se originar em qualquer nivel do sistema respiratorio, sendo necessdria uma avaliagio abrangente
e multidisciplinar para adequada defini¢ao das causas subjacentes e consequente prevencao de morbidade e mortalidade a longo prazo.

Palavras-chave: Sindrome de Down. Transtornos Respiratérios.
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177 - DOENCA DE KAWASAKI RELACIONADA A INFECCAO DE COVID-19 EM PACIENTE PEDIATRICO:
RELATO DE CASO

Autores: VITORIA MARIA RIBEIRO COELHO (UNIVERSIDADE FEDERAL DE LAVRAS - UFLA), FELIPE DE ASSIS PEREIRA GONZALEZ
(UNIVERSIDADE FEDERAL DE LAVRAS - UFLA), LARISSA GONCALVES ARAUJO (UNIVERSIDADE FEDERAL DE LAVRAS - UFLA), LE TICIA MODA
BATTAGLINI (UNIVERSIDADE FEDERAL DE LAVRAS - UFLA), LUCAS HENRIQUE RODRIGUES (UNIVERSIDADE FEDERAL DE LAVRAS - UFLA),
LUISA RODRIGUES DE PAULA GOULART (UNIVERSIDADE FEDERAL DE LAVRAS - UFLA), MARIA EDUARDA BERNO LESSA (UNIVERSIDADE
FEDERAL DE LAVRAS - UFLA), MATEUS MAGALHAES SOARES DA COSTA (UNIVERSIDADE FEDERAL DE LAVRAS - UFLA), THAWANY PEREIRA
DE PAULA (UNIVERSIDADE FEDERAL DE LAVRAS - UFLA)

VITORIA MARIA RIBEIRO COELHO - e-mail: vitoria.coelho@estudante.ufla.br — Orcid: 0000-0001-9011-3276

INTRODUCAO: A Doenga de Kawasaki ¢ uma vasculite primdria comum na infincia e potencialmente grave. Acredita-se que sua etiologia tenha relagio com
agentes infecciosos, o que demonstra a importancia do tema ser discutido diante do cendrio atual de pandemia. DESCRICAO DO CASO: Pré-escolar, masculino,
2 anos, atendido na Unidade Bésica de Satde, com quadro de febre persistente hd mais de uma semana. Relata contato com paciente com COVID-19 e teve IGG
positivo apés cerca de 1 més da ocasido. Ao exame fisico: Linfadenopatia cervical bilateral; hiperemia de mucosa labial; exantema polimorfo; conjuntivite bilateral.
Realizado raio-x de térax sem alteragoes; exames laboratoriais aumento de d-dimero e leucograma sugerindo processo viral. Evoluiu com piora dos vomitos e crises
vagais. Nio foi realizado tratamento com Imunoglobulina. Ecocardiograma apés 30 dias do atendimento inicial evidenciou aneurisma pequeno de corondria direita.
DISCUSSAO: A Doenga de Kawasaki ¢ uma vasculite sistémica com predilecio para vasos de médio calibre. Caracteriza-se por um estado febril agudo desde o
inicio do quadro associado a outros sintomas como o rash cutineo. Sua etiologia nao estd esclarecida, mas acredita-se que, em individuos geneticamente susceptiveis,
¢ desencadeada por uma resposta imunoldgica a um agente infeccioso. Sem tratamento, podem se desenvolver aneurismas coronarianos, risco de infarto agudo do
miocdrdio e morte stibita. O diagndstico na fase aguda e o tratamento com imunoglobulina sao essenciais para diminuir o risco de anormalidades coronarianas, que
pioram o prognéstico da doenga. CONCLUSAO: Dentre diversas possiveis causas da Doenga de Kawasaki, sugere-se a associagio com infecges virais. Neste caso
ganha destaque a pelo SARS-CoV-2, evidenciando a necessidade de estudos que abordem tal relagio. Ademais, o relato demonstra como a falta de tratamento na
fase aguda ¢ determinante na ocorréncia de complicagées, fator este que impacta cada vez mais na qualidade de vida da populagio pedidtrica afetada.

Palavras-chave: Sindrome de Linfonodos Mucocutineos. COVID-19. Vasculite.

178 - SINDROME DE EDWARDS: NOVAS PERSPECTIVAS E FATORES RELACIONADOS A MELHORA DA
SOBREVIDA.

Autores: VICTORIA MELO RAMALHO (FACULDADE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS), LETICIA AMORIM SOARES (FACULDADE CIENCIAS
MEDICAS DE MINAS GERAIS), VICTORIA CARDOSO ALVES (FACULDADE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS), RAQUEL NANTES ANDRADE
(FACULDADE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS ), MARIA ELISA NETO ARAUJO (FACULDADE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS
), LUCIANA VARGAS ANDRE REZENDE (FACULDADE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS ), MARIA J ULIA MACHADO OLIVEIRA STOUPA
(FACULDADE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS), ELISA MARIA SILVA VIEIRA (FACULDADE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS)
VICTORIA MELO RAMALHO - e-mail: viiramalho1802@gmail.com — Orcid: 0000-0001-9663-1349

Introducio: A Sindrome de Edwards ou Trissomia do 18 (T'18), resultante da trissomia livre do cromossomo 18 em 94% dos casos, acomete 4,8 a cada 10.000
criangas e ¢ caracterizada por multiplas malformacées, déficit cognitivo e prognéstico inicialmente reservado. Objetivo: Analisar fatores relacionados 4 melhora
de sobrevida e & evolugao da percepgao da T18 pelos profissionais de satide. Métodos: Revisao sistemdtica por busca nas bases de dados Pubmed, Scielo e Lilacs,
utilizando os descritores “trisomy 18 syndrome”, “survival” e “edwards syndrome”. Encontraram-se 62 artigos, excluindo-se textos restritos, incompletos e duplicados.
Logo, foram selecionados 14 estudos, incluindo-se publicagoes a partir de 2018, em portugués e inglés, compativeis com o tema. Resultados: Desde sua descoberta
em 1960, a T18 foi associada a abortos espontaneos (87% das gestagoes) e a elevada mortalidade precoce (95% no primeiro ano de vida), sentenciando-a como
uma sindrome incompativel com a vida, sendo permitido, em alguns paises, a interrup¢ao da gestagio. Entretanto, a literatura emergente possibilita desvincular
esse conceito de letalidade universal, demonstrando que, interven¢oes médicas, permitem aumento da sobrevida de até 29% em um ano, destacando-se as medidas
terapéuticas de reabilitagao respiratéria e nutricional e correcdo cirtrgica de cardiopatias congénitas, provocando redugio da mortalidade intra-hospitalar em até
64%. Visando a qualidade de vida dos nascidos vivos com T18 preconiza-se o manejo interdisciplinar a fim de potencializar o desenvolvimento de suas habilidades.
O diagnéstico precoce auxilia na tomada de decisoes acerca dos cuidados e intervengoes, além de preparar a familia tornando-a capaz de participar conjuntamente
das defini¢oes terapéuticas. Conclusio: Considerando as evidéncias de melhora gradual da sobrevida de criangas com T18, ressalta-se a importancia da atualizagio
dos conhecimentos médicos sobre essa condi¢ao genética, possibilitando intervengées ativas e educagio dos familiares acerca das novas perspectivas de cuidado.

Palavras-chave: Sindrome da Trissomfa do Cromossomo 18. Sobrevida. Prognéstico.
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179 - GLIOMA DE VIA OPTICA: DIFERENTES ABORDAGENS TERAPEUTICAS

Autores: LULZA SOARES FONSECA (UNIVERSIDADE FEDERAL DE JUIZ DE FORA), NATHALIA LANDIM DA CUNHA (UNIVERSIDADE FEDERAL
DE JUIZ DE FORA), SARAH RACHID OZORIO (UNIVERSIDADE FEDERAL DE JUIZ DE FORA), BIANCA KNEIPP (UNIVERSIDADE FEDERAL DE
JUIZ DE FORA), MIRIAM DE MELO MELQUIADES (INSTITUTO ONCOLOGICO DE JUIZ DE FORA), TEREZA CRISTINA ESTEVES (UNIVERSIDADE
FEDERAL DE JUIZ DE FORA)

LUIZA SOARES FONSECA - e-mail: luizasf05@gmail.com — Orcid: 0000-0003-4109-6961

Introdugio: O glioma de via éptica (GVO) é um astrocitoma raro, que atinge criangas pequenas. Pode ser esporddico ou associado & neurofibromatose 1 (NF1). O
tratamento varia entre observagao clinica, quimioterapia (QT) e cirurgia. Apresentamos dois casos com abordagens distintas. Descri¢ao do caso: Caso 1: feminina,
7 anos, com proptose ocular a esquerda. Realizou ressonincia magnética de cranio (RMC), com espessamento difuso dos nervos épticos. Mapeamento de retina
com nervo 6ptico esquerdo levemente hipocorado. Presenca de manchas café-com-leite em todo corpo e mae com manchas semelhantes e neurofibroma cutaneo.
Diagnéstico compativel com NF1 e GVO bilateral. Paciente sem crescimento tumoral, em seguimento com RMC quadrimestral, sem piora de déficit visual, ao
exame clinico-oftalmoldgico, segue sem QT. Caso 2: feminina, 4 anos, com proptose ocular, Nédulos de Lisch, cefaleia, agitagio e manchas café-com-leite na pele,
sem histéria familiar de neurofibromatose. Diagnéstico clinico de NF1. Mapeamento de retina com nervo éptico esquerdo hipocorado e palido 4 direita. RMC com
espessamento de nervo dptico direito e lesio sélido-cistica, de 5,1x4,3x4,3cm, envolvendo quiasma, trato dpticos e por¢do intracraniana dos nervos épticos, além
de hipotdlamo. Foi diagnosticado GVO e iniciada QT com carboplatina e vincristina (CV). Paciente apresentando melhora clinica. Discussao: O tipo histolégico
mais comum entre os GVO ¢ o astrocitoma pilocitico, geralmente, um tumor benigno de crescimento lento. O acompanhamento periédico do tumor ¢ crucial
para a decisdo terapéutica adequada. O GVO associado a NF1, em comparagio aos esporddicos, é menos agressivo. Assim, justifica-se a abordagem terapéutica
com acompanhamento no primeiro caso. A primeira linha de tratamento para o GVO ¢ a quimioterapia, indicada para prevenir perda visual e reduzir a extensao
intracraniana. Portanto, foi a estratégia terapéutica no segundo caso. Conclusio: Conclui-se que a abordagem terapéutica do GVO depende de suas caracteristicas,
crescimento, risco ou déficits, que sao acompanhados com RMC periddica, seguimento e avaliagio oftalmoldgica.

Palavras-chave: Glioma. Glioma do Nervo Optico. Terapéutica. Tratamento Farmacolégico.

180 - VIVENCIAS NO BANCO DE LEITE HUMANO DE UM HOSPITAL UNIVERSITARIO DO TRIANGULO
MINEIRO: UM RELATO DE EXPERIENCIA

Autores: STEPHANY YASMINE ANDRADE DE PAULA (UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA), ANNA JULIA FERREIRA SILVA (UNIVERSIDADE
FEDERAL DE UBERLANDIA), ANA PEREIRA REIS (UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA), CAROLINA MACEDO VILELA BARRETO
(UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA), FERNANDA CRISTINA DAS NEVES (UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA), LARISSA
CRYSTINE FERNANDES SILVA BUZZATTO (UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLAND]A) LAURA FELIX MEYER (UNIVERSIDADE FEDERAL DE
UBERLANDIA), MARIA ELISA PEREIRA DE GODOY (UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA), RAFAEL ARAUJO HERNANDES (UNIVERSIDADE
FEDERAL DE UBERLANDIA), MARILIA MARTINS PRADO BONINI (UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA)

STEPHANY YASMINE ANDRADE DE PAULA - e-mail: stephany.yasmine@hotmail.com — Orcid: 0000-0002-4572-9829

ANA PEREIRA REIS - Orcid: 0000-0002-8311-4585

ANNA JULIA FERREIRA SILVA — Orcid: 0000-0003-2655-053X

CAROLINA MACEDO VILELA BARRETO - Orcid: 0000-0003-4014-276X

Introdugio: O aleitamento materno (AM) é uma das estratégias de cuidado na infincia que mais impactam positivamente nos indices de mortalidade e morbidade
infantil. Objetivo: Descrever a experiéncia no Banco de Leite Humano (BLH) do hospital universitério (HU) de um municipio do Tridngulo Mineiro, a partir
de um projeto de extensio realizado pelos alunos da Liga Académica de Pediatria (LAPED). Relato de experiéncia: A LAPED desenvolveu uma agio continuada
no BLH durante seis meses. O BLH, além de realizar a coleta, preparo e distribui¢ao do leite doado, também conta com uma equipe que realiza consultorias
sobre amamentagdo, orientando lactantes com dificuldade nesse processo. Antes de iniciar as atividades, os ligantes participaram da capacitagao online com a
profissional responsdvel pelo setor, na qual foram repassadas informagoes sobre a importincia do AM, o funcionamento do setor, o procedimento de coleta, preparo
e distribuicdo do leite e as demais dtvidas dos alunos. Durante as atividades, os ligantes acompanharam as consultorias direcionadas as lactantes com dificuldades
na amamentagao ou com desejo de doar o leite materno. Reflexdo: A experiéncia permitiu que os estudantes tivessem contato com um setor normalmente nio
acompanhado durante a graduacio e, por isso, foi avaliada como positiva por eles. Ademais, ter o contato direto com as lactantes e detectar, com o auxilio das
profissionais do BLH, os erros comuns que impedem a pega correta ¢ o AM eficiente, possibilitou a constru¢ao de um conhecimento prético que contribuird para
a atuagdo médica dos ligantes futuramente. Também, foi possivel perceber que o servigo é de extrema importincia para o HU, pois permite que bebés internados
possam ter acesso ao alimento ideal ao seu desenvolvimento. Conclusao: A agio foi positiva para a formagio dos estudantes, visto que permitiu que eles aprendessem
na prdtica sobre 0 AM, doagio de leite humano e suas formas de processamento.

Palavras-chave: Bancos de Leite Humano. Aleitamento Materno.
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181-EMPODERAR PARA TRANSFORMAR: TRABALHANDO COM CRIANCAS EADOLESCENTESAEDUCACAO
SOBRE SEXUALIDADE EM UM BAIRRO PERIFERICO: UM RELATO DE EXPERIENCIA

Autores: ANA PEREIRA REIS (UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLAND[A), ANNA JULIA FERREIRA SILVA (UNIVERSIDADE FEDERAL DE
UBERLANDIA), CAROLINA MACEDO VILELA BARRETO (UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA), FERNANDA CRISTINA DAS NEVES
(UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA), LARISSA CRYSTINE FERNANDES SILVA BUZZATTO (UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA),
LAURA FELIX MEYER (UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLAND[A), MARIA ELISA PEREIRA DE GODOY (UNIVERSIDADE FEDERAL DE
UBERLANDIA), RAFAEL ARAU]O HERNANDES (UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA), STEPHANY YASMINE ANDRADE DE PAULA
(UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA), ELEUSA GALLO ROSENBURG (UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA)

ANA PEREIRA REIS - e-mail: reis.anapr@gmail.com — Orcid: 0000-0002-8311-4585

ANNA JULIA FERREIRA SILVA - Orcid: 0000-0003-2655-053X

CAROLINA MACEDO VILELA BARRETO — Orcid: 0000-0003-4014-276X

Introdugio: A educagio sexual infanto-juvenil é uma estratégia que busca empoderamento na medida que orienta sobre anatomia sexual humana, reproducio e
orienta¢io sexual, identidade de género, contracepcio, direitos e responsabilidades reprodutivas. Objetivo: H4 uma escassez de programas de educagio sexual que
abranjam de forma efetiva as criancas e adolescentes de determinado bairro periférico local, assistidas por uma ONG (Organizagio Nao Governamental) que presta
assisténcia 3 comunidade em questio. Desta forma, buscamos promover a troca de conhecimentos sobre o tema, por meio de diversas ferramentas pedagdgicas.
Relato de experiéncia: A presente Liga Académica de Pediatria desenvolveu uma agio com a finalidade de identificar demandas em sattde na ONG supracitada, para
planejamento de intervengdo. Para isso, treze membros da liga, orientados e capacitados por duas docentes, realizaram duas visitas prévias que revelaram grande
necessidade de abordar educagao sobre sexualidade com as 94 criangas e 37 adolescentes do local. Na sequéncia, apresentou-se aos responséveis pela ONG a proposta
de intervengio, prontamente autorizada. Tal proposta inclufa um primeiro encontro com os pais do publico-alvo para informar quais temas seriam abordados.
Posteriormente, realizaram-se seis encontros com seus filhos. Reflexdo sobre o relato: Buscou-se fornecer Educagao Popular em Satide (EPS) por meio de videos,
livros, dindmicas, oficinas, rodas de conversa e impressos informativos. EPS busca promover satde, a partir do didlogo entre os diversos saberes. Depois das agoes
informativas o puablico-alvo passou a compreender melhor questées como: relacionamentos sauddveis; atividade sexual responsével; importancia da autoprotecao,
do didlogo aberto, do conhecimento do préprio corpo e sobre como relatar casos de violéncia para alguém de confianca ou fazer a dentncia diretamente a érgaos
competentes. Conclusio: A agdo permitiu que o publico abordado refletisse sobre sua sexualidade, adquirindo conhecimento sobre agées preventivas contra o
abuso sexual, gravidez na adolescéncia e Infecgoes Sexualmente Transmissiveis (ISTs). A¢es como essa asseguram o acesso a informagio e o respeito ao principio

da equidade.

Palavras-chave: Educagio Sexual. Empoderamento. Educagio da Populagio. Educagio em Satide.

182 - FATORES DE RISCO E PROTECAO PARA O DESENVOLVIMENTO INFANTIL DURANTE A PANDEMIA
DE COVID-19

Autores: GABRIELA LOUSADO MESQUITA (UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS), NICHOLAS HENRIQUE SILVA COTTA (UNIVERSIDADE
FEDERAL DE MINAS GERAIS), LAURA GREGORIO PIRES (UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS), RAFAELA MARTINS DOS SANTOS
OLIVEIRA (UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS), ISADORA DE ARAUJO MARTINS (UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS),
GABRIELA SOUTTO MAYORASSUMPCAO PINHEIRO (UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS), ALINE ALMEIDA BENTES (UNIVERSIDADE
FEDERAL DE MINAS GERAIS), STELA MARIS AGUIAR LEMOS (UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS), VIVIAN M. G. O. AZEVEDO
(UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA), CLAUDIA REGINA LINDGREN ALVES (UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS)

GABRIELA LOUSADO MESQUITA - e-mail: gabrielalousado@hotmail.com — Orcid: 0000-0002-5244-3714

CLAUDIA REGINA LINDGREN ALVES — Orcid: 0000-0002-0885-1729

Introdugio: A pandemia de COVID-19 expds as criangas a fatores ambientais potencialmente prejudiciais ao seu desenvolvimento. No entanto, ¢ importante
também reconhecermos fatores protetores, visando mitigar os efeitos deletérios da pandemia para o neurodesenvolvimento. Objetivo: Analisar a associagio entre
fatores de risco e protegio com a suspeita de problemas de desenvolvimento e comportamento (PDC) em lactentes nascidos na pandemia. Métodos: Estudo
observacional analitico transversal. Foi realizada entrevista telefénica com 560 mies de criangas com seis meses de idade, em cinco municipios mineiros. Utilizou-se
o Survey of Wellbeing of Young Children (SWYC-BR) para triagem de PDC e anamnese padronizada sobre condigoes socioecondmicas e realizagio de atividades de
estimulagio. Os resultados foram analisados por testes bivariados e multivariados (nivel de significncia = 5%). Resultados: A triagem para atraso do desenvolvimento
foi positiva em 23% das criangas e, para problemas do comportamento, em 55% delas. Houve associagio entre a suspeita de atraso do desenvolvimento com a
suspeita de depressao materna (p<0,05) e com a preocupagio dos pais com o desenvolvimento dos filhos (p<0,01). A exposicio ao uso abusivo de dlcool/drogas
(p=0,01), a suspeita de depressdo materna (p=0,01) e a preocupacio dos pais com o comportamento da crianga (p<0,01) apresentaram associagio com a suspeita
de problemas de comportamento. A chance de uma crianga cujos pais brincaram com ela ao ar livre apresentar suspeita de atraso do desenvolvimento foi 2,5 vezes
(IC95%: 1,6-4,1) menor em relacdo as que nio recebiam este estimulo. O mesmo foi observado em relagdo a contago de histérias para a crianca (OR 2,7; 1C95%:
1,6-4,4). Conclusio: Fatores psicossociais no contexto familiar estao associados a possiveis problemas no desenvolvimento e comportamento. Paralelamente,
atividades estimuladoras realizadas pelos cuidadores durante a pandemia parecem ter reduzido esse risco.

Palavras-chave: COVID-19. Desenvolvimento Infantil. Lactente. SWYC.
Agradecimentos: NUPAD, CNPQ E FAPEMIG (APQ-01928-21)
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183 - CASO ATIPICO: CONCOMITANCIA DE DUAS DOENCAS GENETICAS EM UMA CRIANCA.

Autores: MARTA DUARTE (FACULDADE DE MEDICINA/ UFJF), LUCELIA SCHMIDT (HU/ EBSERH/ UFJF), AMANDA ABREU (FACULDADE DE
MEDICINA/ UFJF), ANA CLARA NARCISO (FACULDADE DE MEDICINA/ UFJF), LUCIANA CARVALHO (HU/ EBSERH/ UFJF), MARIO LIMA (HU/
EBSERH/ UFJF), RAPHAELLA RECEPUTI (HU/ EBSERH/ UFJF), FERNANDA BUZZARINI (HU/ EBSERH/ UFJF), RONYLLA GANDA (HU/ EBSERH/
UFJF), EMANUELLE XAVIER (FACULDADE DE MEDICINA/ UFJF)

MARTA DUARTE - e-mail: martaduarte200@gmail.com

Introdugio: O programa nacional de triagem neonatal permite diagnosticar diversas doengas congénitas, em geral assintomdticas no inicio da vida. A associagao de
doengas genéticas pode evoluir com repercussdes clinicas negativas, além de expressiva morbimortalidade. Descri¢io do caso: Lactente de 11 meses de idade, sexo
feminino, prematura de 36 semanas, baixo peso ao nascimento (1.850 g), irma de paciente portador de Fibrose Cistica, por parte de pai, apresentou dois Testes
do Pezinho alterados para a doenca (IRT: 92,81ng/mL e 216,7ng/mL) e Teste do suor positivo (Cloreto: 98 mmol/L) além de Doenca Falciforme (hemoglobina
FS). Aos 30 dias de vida, evoluiu com anemia (Hb: 8,9), hipoalbuminemia grave (1,8 g/dL), sédio urindrio baixo (8mmol/L) e alteragao da coagulacio (AP: 51%),
sendo internada por 18 dias no Hospital das Clinicas EBSERH/UFMG, onde recebeu hemotransfusao. Em 13/12/2021, foi encaminhada ao Servico de Referéncia
em Doengas Raras do Hospital Universitirio EBSERH/UFJF ¢ ao Hemominas local. Faz uso de dieta hipercalérica, sal, enzima pancredtica, polivitaminico,
4cido félico e penicilina. Em 18/09/2022, apresentou edema em dorso das maos e articulagoes interfaldngicas, recebendo o diagndstico de dactilite falcémica.
Concomitante a esse quadro, apresentou diarreia, anorexia e cultura de escarro positiva para Pseudomonas aeruginosa. Iniciou tratamento com soro oral, analgésicos
e antimicrobiano inalatério (tobramicina) para a coloniza¢iao pulmonar. Discussdo: A realizagio da Triagem Neonatal possibilita o rastreamento populacional
para doengas frequentes e raras, como neste caso e, assim, muitos diagndsticos podem ser antecipados e o tratamento multiprofissional instituido precocemente.
A associagdo entre as doengas pode resultar em fator negativo para ambas, sendo uma doenga, fator desencadeante para a exacerbagio dos sintomas da outra.
Conclusio: O acesso precoce ao tratamento especializado é fundamental para modificar o prognéstico da doenca. A abordagem multidisciplinar pode interferir no
curso da doenga, pela institui¢ao do tratamento precoce, levando & diminuigio das sequelas e evitando 6bitos.

Palavras—chavq: Fibrose Cistica. Anemia Falciforme. Triagem Neonatal.
Agradecimentos: A EQUIPE DO SERVICO DE REFERENCIA EM DOENCAS RARAS DO HU/ EBSERH/ UFJF

184 - EMBOLIZACAO DE ARTERIA ESPLENICA COMO MANEJO TERAPEUTICO NA TROMBOCITOPENIA

IMUNE - RELATO DE CASO

Autores: LUIZA COTTA XAVIER (SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BELO HORIZONTE), SIDNEI DELAILSON DA SILVA (SANTA CASA DE
MISERICORDIA DE BELO HORIZONTE), MELINA PEZZO BUSTAMANTE (SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BELO HORIZONTE), WYRNA
SCHWENCK DE ALMEIDA (SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BELO HORIZONTE), MARIANA GLORIA BARCELOS LIMA (SANTA CASA DE
MISERICORDIA DE BELO HORIZONTE), DANIELLE GONCALVES SOARES DE FREITAS (SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BELO HORIZONTE),
ANA CAROLINA MATHIAS SANTA RITA (SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BELO HORIZONTE), LUISA DE CASTRO CAPELLINI (SANTA CASA
DE MISERICORDIA DE BELO HORIZONTE), IANA TALITA DE OLIVEIRA COUTO (SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BELO HORIZONTE),
BRENDA OLIVEIRA (SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BELO HORIZONTE)

LUIZA COTTA XAVIER - e-mail: lulucxavier@hotmail.com — Orcid: 0000-0002-6094-4789

INTRODUCAO: O tratamento clinico da Trombocitopenia Imune é considerado como terapéutica de primeira linha, contudo, em casos refratérios o procedimento
cirtirgico ¢ indicado. No caso relatado foi realizado a embolizagao da artéria esplénica como tratamento cirtirgico, mesmo nao havendo evidéncias robustas de remissao
do quadro quando no realizada associadamente 4 esplenectomia. DESCRICAO DO CASO: PH.S., 11 anos, sexo masculino, iniciou quadro de epistaxe, petéquias
e equimoses difusas em abril de 2022. Internado para extensio propedéutica devido a plaquetopenia grave sendo sugerido diagnéstico de Trombocitopenia Imune
(PTT). Iniciado manejo terapéutico com glicocorticéide, sem resposta. Sendo assim, paciente foi transferido para setor tercidrio de referéncia, onde foi realizado
mielograma e descartado outros diagndsticos diferenciais. Dessa forma, iniciou-se pulsoterapia com metilprednisolona e imunoglobulina humana. Paciente manteve
quadro de trombocitopenia sintomdtica refratdria ao tratamento clinico, sendo optado pela realizagio de embolizagio da artéria esplénica. Paciente evoluiu com
melhora clinica e laboratorial progressiva, recebendo alta hospitalar e controle ambulatorial. DISCUSSAQ: O tratamento da PTI engloba desde conduta expectante,
tratamento clinico até procedimento cirdrgico. Os medicamentos mais utilizados no tratamento de primeira linha sdo o uso de corticoide, Imunoglobulina
Intravenosa (IVIg) ou imunoglobulina anti-D (anti-D). Nos quadros refratdrios a esse tratamento, considera-se utilizar medica¢oes como Rituximab ou altas doses
de dexametasona. A esplenectomia ¢ realizada naqueles pacientes com PTT persistente ou cronica, com sangramento significativo e/ou persistente ou quando hd
intolerdncia aos medicamentos. Atualmente, a embolizagio da artéria esplénica ¢ uma intervengio pouco invasiva e uma alternativa a esplenectomia, sendo usada
como terapia ponte. Taxas de remissio desse procedimento realizado como terapéutica de forma isolada sio ainda desconhecidas. CONCLUSAO: A utilizagio da
embolizacdo de artéria esplénica como terapia isolada pode ser uma alternativa terapéutica nos casos de PTT refratdria ou cronica, conforme apresentado nesse relato.
Dessa forma, faz-se necessirio mais estudos para elucidar a efetividade dessa intervengio.

Palavras-chave: Trombocitopenia. Embolizagio Terapéutica.
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185 - ACIDEMIA PROPIONICA E SEU POTENCIAL FATAL EM DESCOMPENSACOES AGUDAS: UM RELATO
DE CASO.

Autores: MARIA LAURA PIRES DE CARVALHO PEREIRA (HC UFMG), ANA CARVALHO KILSON (HC UFMG), ANA CECILIA LIMA GONCALVES (HC
UFMG), LUCAS OLIVEIRA MARQUES (HC UFMG)

ANA CECILIA LIMA GONCALVES - e-mail: ana_cecilialima@hotmail.com

LUCAS OLIVEIRA MARQUES - Orcid: 0000-0002-1166-8386

ntroducao: cidemia Propidnica é um Erro Inato do Metabolismo, de heranca autossémica recessiva, resultante da auséncia da enzima mitocondri
Introducio: A Acid B AP Erro Inato do Metabol de heranca aut ltante d d t drial
propionil-CoA carboxilase, catalisadora de aminodcidos essenciais. Descri¢ao do caso: JGH, 1 ano e 8 meses, portador de AP, diagnosticada em fevereiro de 2021.

m aciente iniciou quadro de cerca de vomitos por dia, além de reduc¢ao da aceitacao da dieta. Neste contexto, foi internado no ara
Em 07/09/2022 p (¢ quadro d de 10 v6 por dia, além de redugio d tagdo da dieta. Nest texto, f d HIJPII p
tratamento da descompensagio da doenca. A admissao, dosada amoénia com resultado de 194, suspensa dieta e prescrita soroterapia com taxa de infusio de glicose
elevada. Apds propedéutica, identificada presenca de bastonetes gram negativos na urina do paciente, e iniciado tratamento com cefalexina 50mg/kg/dia. Discussao:

rincipal achado da é a acidose metabdlica com Anion gap elevado, além de hiperamonemia, baixos niveis de bicarbonato, cetontria, acidose lctica,

O principal achado da AP ¢é d bol gap elevado, além de hip b de bicarb dose ldct
hipoglicemia e citopenia. Tais descompensagées metabélicas apresentam risco de vida e, se nio tratadas, podem culminar em coma e morte. A doenga nio tem
cura e o tratamento consiste em restrico dietética de proteina natural, suplementagao de carnitina e biotina, uso de férmulas metabdlicas isentas de aminodcidos
propiogénicos e ciclos de antibiético ndo absorvivel para modular a aménia oriunda da microbiota intestinal. No entanto, situagoes com maior demanda de
energia, tais como: estresse metabdlico induzido por infec¢io, febre, anorexia, jejum, cirurgia, vomito e alta ingestio de proteina completa intacta, podem gerar
descompensagao aguda. No caso relatado, a infecao urindria parece ter sido o gatilho para o quadro. Conclusao: Apesar de rara, a acidemia propi6nica é uma doenca
grave, e a adequada orientagdo familiar ¢ essencial a fim de que a familia seja capaz de identificar alteragoes e buscar avaliagio médica rapidamente, posto que as
descompensagoes metabdlicas desta patologia podem ser muito graves e demandam tratamento médico imediato.

Palavras-chave: Acidemia Propi6nica. Metilmalonil-CoA Descarboxilase.

186 - HOSPITALIZAQOES DE CRIANCAS E ADOLESCENTES BRASILEIROS POR SINDROME RESPIRATORIA
AGUDA GRAVE CRITICA PELA COVID-19 E FATORES ASSOCIADOS

Autores: ANA PERES DE CARVALHO QU[NTAO (UNIVERSIDADE FEDERAL DE VICOSA), MATHEUS LORENZONI VAZZOLER (UNIVERSIDADE
FEDERAL DE VICOSA), ALVARO COURA CASTRO (UNIVERSIDADE FEDERAL DE VI COSA), GABRIELA BARROS DE ASSIS (UNIVERSIDADE
FEDERAL DE VICOSA), THAIS SOARES CORREA (UNIVERSIDADE FEDERAL DE VICOSA), MARIA CLARA NOGUEIRA PEREIRA (UNIVERSIDADE
FEDERAL DE VICOSA), ]OAO VICTOR RAMALHO PACHECO (UNIVERSIDADE FEDERAL DE VICOSA), TIAGO MORAIS DE SOUSA (UNIVERSIDADE
FEDERAL DE VICOSA), LARISSE VI TORIA MOREIRA ARRUDA (UNIVERSIDADE FEDERAL DE VI COSA), BRUNNELLA ALCANTARA CHAGAS DE
FREITAS (UNIVERSIDADE FEDERAL DE VICOSA)

ANA PERES DE CARVALHO QUINTAO - e-mail: anaperescquintao@gmail.com — Orcid: 0000-0002-6688-983X

Introdugio: dados sobre a morbimortalidade pela COVID-19 em criancas e adolescentes ainda sio escassos. Objetivos: analisar a ocorréncia de Sindrome
Respiratéria Aguda Grave (SRAG) critica entre criangas e adolescentes hospitalizados por SRAG pela COVID-19 e os fatores associados. Metodologia: estudo
transversal de criancas e adolescentes hospitalizados por SRAG pela COVID-19, registrados no Sistema de Vigilancia Epidemiolégica da Gripe em 2021 e com
confirmagio laboratorial por PCR (reago de transcriptase reversa seguida de reagio em cadeia da polimerase). Desfecho: SRAG-critica, definida como necessidade
de internagio em Unidade de Terapia Intensiva ou de suporte ventilatério, invasivo ou nao invasivo. Varidveis explicativas: sociodemogréficas, clinicas e evolutivas.
Realizou-se andlise descritiva e inferencial. Utilizou-se a regressio logistica bindria, cuja medida de associagio foi o Odds Ratio ajustado. Considerou-se significante
o valor p<0,05. Por ser uma pesquisa com dados de dominio publico e que nio identificam os participantes da pesquisa, nao ¢ necessdrio aprovagio pelo Comité de
Etica em Pesquisa com Seres Humanos. Resultados: foram incluidos os dados de 11.399 criangas e adolescentes. Destes, 67,7% evoluiram com SRAG-critica, que
foi mais frequente entre os menores de um ano de idade, residentes na regido centro-sul, que apresentavam pelo menos uma comorbidade, tomografia de térax com
padrio tipico para COVID-19, usaram antiviral e evoluiram para ébito. No modelo final, os fatores associados & maior chance de SRAG-critica foram: ser crianga
(de zero a 11 anos), apresentar as comorbidades asma e obesidade, apresentar resultado de tomografia de térax com padrio tipico de COVID-19 e evoluir para
ébito. Conclusoes: a evolugdo mais grave da doenga se associou 4 faixa etdria de zero a 11 anos, apresentar as comorbidades asma e obesidade, apresentar resultado
de tomografia de térax com padrio tipico de COVID-19 e evoluir para ébito.

Palavras-chave: COVID-19. Sindrome Respiratéria Aguda Grave. Hospitalizacao.
Agradecimentos: INICIACAO CIENTIFICA PIBIC/FAPEMIG 2021-2022

Rev Med Minas Gerais 2022;32 (Supl 11): S1-S163 142



187 - SINDROME DA FOSSA POSTERIOR: UM RELATO DE CASO

Autores: LUIZA COTTA XAVIER (SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BELO HORIZONTE), FELIPPE TEIXEIRA MENEZES DE OLIVEIRA (SANTA
CASA DE MISERICORDIA DE BELO HORIZONTE), MARIANA GLORIA BARCELOS LIMA (SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BELO HORIZONTE),
DANIELLE GONCALVES SOARES DE FREITAS (SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BELO HORIZONTE), ANA CAROLINA MATHIAS SANTA
RITA (SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BELO HORIZONTE), LUISA DE CASTRO CAPELLINI (SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BELO
HORIZONTE), IANA TALITA DE OLIVEIRA COUTO (SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BELO HORIZONTE), WYRNA SCHWENCK DE ALMEIDA
(SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BELO HORIZONTE), BRENDA OLIVEIRA (SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BELO HORIZONTE), MELINA
PEZZ0 BUSTAMANTE (SANTA CASA DE MISERICORDIA DE BELO HORIZONTE)

LUIZA COTTA XAVIER - e-mail: lulucxavier@hotmail.com — Orcid: 0000-0002-6094-4789

INTRODUGCAO: A sindrome de fossa posterior (SFP) decorre, na maioria das vezes, apés a extragao de lesio expansiva intracraniana (LEIC) em regido de fossa
posterior. Ela ¢ uma manifestagio clinica complexa acometendo cerca de 8-32% da faixa etiria pedidtrica. DESCRICAO DO CASO: PT., sexo masculino, 4
anos e 5 meses, previamente higido com histéria de cefaleia associada a vomitos recorrentes iniciados em junho de 2022, realizou tomografia computadorizada de
cranio (TCC) que evidenciou hidrocefalia e LEIC. Em 12/08/2022 foi submetido & microcirurgia para ressec¢io do tumor e implante de derivacio ventricular.
Histologia compativel com meduloblastoma. Evoluiu no pés-operatério (PO) com episédios de choro inconsoldveis e sem causa aparente, irritabilidade, sonoléncia,
hemiparesia direita, mutismo, sem intera¢ao com examinador e estrabismo convergente. Diante disso, paciente ficou restrito ao leito, alimentando-se por sonda naso-
gdstrica e grande demanda pela acompanhante (av6) de analgésicos. Realizado ultrassonografia de abdome e TCC de cranio descartando quaisquer complicagoes
relacionadas 2 derivagio ventricular. Apresentou melhora gradual e espontinea do quadro até resolugio completa com 13 dias de PO. DISCUSSAO: A SFP refere-se
a manifestagio clinica apresentada pelo paciente, sua fisiopatologia é desconhecida, embora suspeita-se que seja decorrente do acometimento de fibras eferentes no
ntcleo denteado. Geralmente o quadro inicia com 24 a 107 horas do PO e pode durar de 1 dia até 6 meses. Meduloblastoma é o tumor mais comum associado &
SFP. CONCLUSAO: Torna-se de suma importincia reconhecer os sinais e sintomas da SFP, visto a exclusio de causas referentes a complicagoes no PO, & medida
que o tratamento da SFP ¢é apenas suporte. Além disso, é de suma importancia orientar a familia que é uma sindrome esperada na extragiao de LEIC em fossa
posterior, e que, embora possa ser incapacitante e causar grande angustia familiar, tende resolver espontaneamente na maioria dos casos.

Palavras-chave: Fossa Craniana Posterior. Meduloblastoma. Neoplasias Cerebelares.

188 - RELATO DE CASO COMPLICACAO DE DERMATITE ATOPICA ASSOCIADA A ESCABIOSE

Autores: EVELYN JERMANI (HOSPITAL UNIVERSITARIO CIENCIAS MEDICAS), JULIA VIEIRA DA FONSECA (HOSPITAL UNIVERSITARIO CIENCIAS
MEDICAS), LORENA RIBEIRO LOMEU CORREA (HOSPITAL UNIVERSITARIO CIENCIAS MEDICAS), ANA LUIZA DE OLIVEIRA SOARES (HOSPITAL
UNIVERSITARIO CIENCIAS MEDICAS), CAROLINA NEVES SILVA (HOSPITAL UNIVERSITARIO CIENCIAS MEDICAS), JULIANA DE FATIMA
ARAUJO PINHEIRO (HOSPITAL UNIVERSITARIO CIENCIAS MEDICAS)

EVELYN JERMANI - e-mail: evelynjermani@hotmail.com

Introdugio: A dermatite atépica (DA) é uma doenga inflamatéria cronica da pele, que acomete principalmente criangas, com incidéncia de 5 a 20%, com 60% dos
casos iniciando no primeiro ano de vida. Caracterizada pelo prurido intenso, xerodermia, pépulas e vesiculas eritematosas, além de fissuras que podem ocorrer com
a cronificacio da lesdo. Diagnésticos diferenciais sio dermatite de contato, dermatite seborreica, psorfase e escabiose. Infecgoes secunddrias

representam a principal complicagdo. Descri¢ao do caso: E.R.O 18 meses, referenciado ao servigo de pediatria do HUCM com quadro de prurido associado
a pépulas eritematosas disseminadas pelo corpo. A admissio paciente irritado apresentando xerodermia com descamagio furfuricea extensa e lesdes em placas
liquenificadas em regioes flexoras com secre¢ao seropurulenta e bolhas em regiao interdigital das maos. Iniciado anti-histaminico e Oxacilina, hidratagio com dcidos
graxos essenciais e Ivermectina para hipétese diagnéstica de dermatite atépica infectada associada a escabiose. Evoluiu com melhora das lesoes, descalonado para
Cefalexina apés 6 dias de Oxacilina totalizando 14 dias de tratamento. Discussao: Evoluiu com melhora apés inicio dos cuidados com a pele e antibioticoterapia,
no entanto mantinha prurido intenso, associado a microp4pulas eritematosas também em axilas, face lateral dos pés e abdome, caracteristicas de escabiose, associado
a histéria familiar positiva de prurido, portanto iniciado tratamento do paciente e contactantes. O paciente com DA é mais susceptivel a infec¢des secunddrias que
agravam as lesoes. O Staphylococcus aureus coloniza entre 5% e 30% da populacio geral e mais de 90% dos pacientes com DA, e podem exacerbar ou manter a
doenca. Conclusao: Lesées de pele podem ser de dificil diferenciacao, portanto é preciso se atentar aos diagndsticos diferenciais sem excluir a possibilidade de causas
sobrepostas. O tratamento concomitante ¢ ideal para a resolucao do quadro, enfatizando os cuidados com hidratagio da pele e controle da exposicao ambiental
tanto para DA quanto para escabiose.

Palavras-chave: Dermatite Atdpica. Pele. Escabiose.
Agradecimentos: AO PACIENTE, SUA FAMILIA E AOS PROFESSORES QUE TANTO NOS ENSINAM
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189 - VARIZES ESOFAGIANAS COMO CAUSA DE SANGRAMENTO DIGESTIVO EM PEDIATRIA: RELATO DE
CASO

Autores: GIULIANA DIAS MACHADO (HOSPITAL VILA DA SERRA), PATRICIA CRUZ GUIMARAES PINTO (HOSPITAL VILA DA SERRA), CARLOS
MILTON DE COUTINHO OTTONI (HOSPITAL VILA DA SERRA), CAMILA SILVA FRANCO (HOSPITAL VILA DA SERRA), CASSIA LOUISE GARCIA
DE ANDRADE (HOSPITAL VILA DA SERRA), GABRIELA SAMPAIO LIMA ARAUJO (HOSPITAL VILA DA SERRA), JAMILA OLIVEIRA DIAS (HOSPITAL
VILA DA SERRA), ]UL[A CORREA LEMOS (HOSPITAL VILA DA SERRA), KESIA SILVA MOREIRA (HOSPITAL VILA DA SERRA), LETICIA SILVEIRA
FREITAS (HOSPITAL VILA DA SERRA)

GIULIANA DIAS MACHADO - e-mail: giuhmachado@gmail.com — Orcid: 0000-0001-9063-3474

INTRODUGCAO: O sangramento digestivo (SD) ainda representa um problema importante na pediatria e gastroenterologia pedidtrica, apesar dos avangos nos
recursos tecnolégicos utilizados em seu diagnéstico. Quadros de hemorragia digestiva alta (HDA) sdo encontrados em cerca de 20% dos casos e podem se manifestar
desde hematémese a choque hipovolémico. DESCRICAO DO CASO: Escolar, 4 anos, sexo masculino, com quadro de dor abdominal, febre e vomitos. Avaliado
inicialmente e medicado com Ibuprofeno. Evoluiu com v6mitos em borra de café e melena, realizados exames laboratoriais, evidenciando anemia e plaquetopenia
associado a prolongamento do RNI. Ultrassonografia abdominal mostrando esplenomegalia leve. Realizou endoscopia digestiva alta (EDA), que evidenciou varizes
de esofago (VE) de médio calibre e gastrite enentematosa de antro. Encaminhado para realizagio de ligadura eldstica (LE). DISCUSSAO: SD em pediatria é um
diagndstico que merece atengio devido a possibilidade de evolugio para um quadro mais grave. Em criangas e adolescentes, a ruptura de VE é uma das causas de
HDA, que pode estar associada a hipertensio porta e tem elevada taxa de mortalidade se nio tratada adequadamente. No caso em questao, foi realizada extensa
propedéutica com revisio laboratorial para investigacdo de hepatopatias e avaliar a presenca de hipertensio porta. Foi feito também exame de imagem para avaliar
presenca de visceromegalias, comum nos casos de VE. Como tratamento inicial, foram realizadas medidas farmacolégicas com Omeprazol e Sucralfato e adequagio
de dieta para pastosa, afim de evitar les6es e novo sangramento enquanto paciente aguardava tratamento endoscépico. CONCLUSAQ: Apesar de incomum, VE
¢ uma possibilidade diante de um paciente pedidtrico com quadro de SD. Seu diagndstico precoce tem sido facilitado com o avanco tecnolégico nos exames de
imagem, principalmente EDA, e tratamento tanto farmacolégico como nio farmacolégico tem contribuido para redugio da taxa de mortalidade.

Palavras-chave: Hemorragia Gastrointestinal. Hematemese. Varizes Esofigicas e Géstricas.

190 - RELATO DE CASO: ANOMALIA RENAL E SEQUENCIA DE OLIGOAMNIO ASSOCIADOS AO USO DE
ANTI-HIPERTENSIVOS NA GESTACAO

Autores: CAMILA LAGE SILVEIRA TEIXEIRA (UFV-UNIVERSIDADE FEDERAL DE VICOSA), ANA BEATRIZ TEODORO BORGES (UFV-UNIVERSIDADE
FEDERAL DE VICOSA), ANNA LUIZA PIRES VIEIRA (UFV-UNIVERSIDADE FEDERAL DE VICOSA), LARISSA SANTOS JACOVINE (UFV-
UNIVERSIDADE FEDERAL DE VICOSA), LIVIA PEREIRA DE SOUZA (UFV-UNIVERSIDADE FEDERAL DE VICOSA), IGOR RODRIGUES MENDES
(UFV-UNIVERSIDADE FEDERAL DE VICOSA)

CAMILA LAGE SILVEIRA TEIXEIRA - e-mail: milalage@hotmail.com — Orcid: 0000-0003-0068-3967

Introdugio: A oligodramnia ¢ caracterizada pela acentuada redugio do volume de liquido amniético. A sequéncia de oligodmnio (SO), também chamada de
Sindrome de Potter (SP), refere-se  aparéncia fisica alterada de um feto ou recém-nascido em virtude da existéncia de oligodramnia. A SP é conhecida como: pé-
torto congénito, hipoplasia pulmonar e anomalias cranianas associadas. Relato do caso: Recém-nascido (RN) pré-termo tardio, Idade gestacional de 36 semanas e
6 dias, sexo masculino, nasceu de parto cesariano, pesando 2.425g, Apgar de 2 e 6 no primeiro e quinto minutos. Mée de 42 anos, G5P4, néo realizou nenhuma
consulta de pré-natal, devido desconhecimento da gravidez, hipertensa, fez uso durante toda a gravidez de enalapril e losartana. RN nasceu em apnéia e bradicdrdico
necessitando de reanimacio na sala de parto, foi transferindo para Unidade de Terapia Intensiva Neonatal intubado e com pouca expansibilidade pulmonar. Ao
exame, fécies sindromica (hipotelorismo, micrognatia, nariz curto e implantagao baixa de orelhas), criptorquidia bilateral, artrogripose de membros superiores e
posicionamento anormal de mios e pés. Antrico desde nascimento e a ultrassonografia (USG) renal: rins hipopldsicos, sem diferenciacio da regiao cértex/medular,
bexiga nio visualizada. Foi a ébito no 6° dia de vida. Discussao: Inibidores da conversio de angiotensina e antagonistas de receptor de angiotensina estao entre as
drogas mais prescritas para hipertensao, sendo classificada categoria D para uso na gestagio, devido a sua conhecida toxicidade fetal. Estao vinculados, por exemplo,
a diminui¢io do liquido amnidtico, quadro que aumenta a taxa de mortalidade perinatal. O incremento de malformagoes de outros érgaos e sistemas, além das
deformidades de face e membros, contribui para o péssimo prognéstico do neonato. Conclusio: A abordagem preventiva dos fatores associados a oligodrimnia, bem
como seu diagnéstico pelo USG obstétrico, diminui a mortalidade perinatal por essa condicao.

Palavras-chave: Oligo-Hidrimnio. Anormalidades Congénitas. Anti-Hipertensivos.
Agradecimentos: SEM APOIO FINANCEIRO
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191 - DIAGNOSTICO DIFERENCIAL DE OBESIDADE INFANTIL EM TEMPOS DE PANDEMIA: UM RELATO
DE CASO DE HIPERPLASIA ADRENAL MICRONODULAR

Autores: STELLA GONTIJO SANT ANNA VAZ DE MELO DORNELES (FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS (FCMMG)),
CAROLINA CARVALHO TOLENTINO (FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS (FCMMG), GUSTAVO GUIMARAES ROCHA
FIGUEIREDO (FACULDADE DE MINAS (FAMINAS - BH)), FERNANDA CAETANO SOLANO OLIVEIRA (CENTRO UNIVERSITARIO DE BELO
HORIZONTE (UNIBH)), ALEXANDRE DE CASTRO BROMMONSCHENKEL (CENTRO UNIVERSITARIO DE BELO HORIZONTE (UNIBH)), LUIZA
MAGALHAES AVELAR (CENTRO UNIVERSITARIO DE BELO HORIZONTE (UNIBH)), ANDRE GONCALVES MARINHO (HOSPITAL JOAO XXIII)
STELLA GONTIJO SANT’ANNA VAZ DE MELO DORNELES - e-mail: stelladorneles@gmail.com — Orcid: 0000-0002-0601-1662

INTRODUGCAO: A hiperplasia adrenal micronodular é uma causa rara da sindrome de Cushing independente do horménio adrenocorticotréfico (ACTH).
Este estudo visa descrever quadro clinico com diagnéstico diferencial de obesidade infantil secunddria, durante a pandemia da COVID-19. DESCRICAO DO
CASO: LR.C,, trés anos, encaminhada ao endocrinologista devido a ganho de peso excessivo, associado ao lockdown. O histérico antropométrico revelava
retardo do crescimento e, ao exame, evidencia-se hipertricose em dorso, bragos e raiz da coxa, fécies cushingéide, gibao discreto e hipertensio arterial. Aventada
suspeita de sindrome de Cushing, confirmada laboratorialmente (teste overnight com dexametasona e cortisol salivar noturno) e ACTH independente (ACTH
inferior a 5 pg/mL e cortisol 29,00 mcg/dL). Ressonancia magnética: nédulo de 0,4 x 0,4 cm na adrenal esquerda, provdvel adenoma ou hiperplasia multinodular.
Realizada adrenalectomia esquerda com biépsia, identificando hiperplasia suprarrenal micronodular. DISCUSSAO: A hiperplasia suprarrenal micronodular é uma
condigo benigna, na qual ocorre hipersecre¢ao auténoma de cortisol extra-hipofisria, independente do ACTH. Para o diagnéstico, deve-se considerar a presenca
de multiplos micronédulos, de menos de 1 cm na cortical da adrenal. O quadro clinico inclui fécies arredondada e pletérica, ganho de peso, obesidade central,
giba, hirsutismo e hipertensao arterial. A distribui¢ao etdria é bimodal e apresenta primeiro pico na infincia e segundo pico na quarta e quinta décadas de vida.
O tratamento inclui ressecgio cirtrgica ou controle medicamentoso, a depender do estado funcional do paciente. CONCLUSAO: O ganho excessivo de peso na
faixa etdria pedidtrica foi um fendmeno amplamente descrito durante a pandemia da COVID-19. Mesmo raras, as causas secunddrias de obesidade sempre devem
ser avaliadas, sobretudo diante da reducio da velocidade de crescimento. A sindrome de Cushing em criangas é um desses diagnésticos, de alta suspeicio clinica. O
presente caso ilustra, precisamente, como a semiologia cuidadosa pode revelar uma etiologia rara e cuja terapéutica pode levar a sua cura completa.

Palavras-chave: Sindrome de Cushing. Adenoma Adrenocortical. Obesidade.

192 - COLANGITE ESCLEROSANTE PRIMARIA EM CRIANCAS E ADOLESCENTES: ESTUDO DOS ASPECTOS
CLINICOS E DIAGNOSTICOS

Autores: GABRIEL CAVALCANTE DA SILVA (UFMG), LIV MARIA CAETANO COSTA (UFMG), ELEONORA DRUVE TAVARES FAGUNDES (HC-UFMG),
ALEXANDRE RODRIGUES FERREIRA (HC-UFMG)

GABRIEL CAVALCANTE DA SILVA - e-mail: gabriel_cavalcante_s@hotmail.com

ELEONORA DRUVE TAVARES FAGUNDES - Orcid: 0000-0002-5671-9570

ALEXANDRE RODRIGUES FERREIRA — Orcid: 0000-0001-6749-8980

INTRODUGCAO: A Colangite Esclerosante Primaria (CEP) é uma doenga rara na infincia, sendo importante a compreensio das particularidades nesta faixa etdria.
OBJETIVO: Avaliar criancas e adolescentes com CEP descrevendo seu quadro clinico, laboratorial, histopatoldgico e radiolégico. METODOLOGIA: Trata-se de
um estudo descritivo de 31 pacientes em acompanhamento ambulatorial especializado, com o diagnéstico de CEP no periodo de 2002 a 2022. RESULTADOS:
A doenga é predominante no sexo masculino (74,2%) com idade de admissao entre 9 meses e 15,8 anos (mediana 5,5 anos + 4,1). As manifestaces mais
frequentes ao diagndstico foram hepatoesplenomegalia (61,3%), alteracio das enzimas hepdticas (54,8%), dor abdominal (38,7%), ictericia (29%) e prurido
(5,8%). A associagio com doenca inflamatéria intestinal foi encontrada em 9 pacientes (29%), todos com colite ulcerativa ou colite indeterminada. Entre os
achados laboratoriais, ressaltamos o aumento de GGT (100%), AST (87,1%), ALT (83,9%). Biopsia hepdtica foi realizada em 25 pacientes, e 92% delas estavam
alteradas; 84% tinha algum grau de fibrose e 44% j4 tinha cirrose; 20% tinha lesao em pequenos ductos. Colangioressonincia foi realizada em 27 pacientes, com
resultado alterado em 88,9% (estenose e/ou dilatagao de ductos; pobreza de ductos); apenas 2 pacientes tinham estenose dominante de ductos extra-hepdticos. 90%
dos pacientes receberam tratamento com 4cido ursodesoxicélico (UDCA). A maioria dos pacientes apresentou normalizagio ou diminuigio das enzimas hepdticas
com tratamento (92,6% dos tratados). Ao longo do acompanhamento, 4 pacientes foram submetidos a transplante, 2 vieram a ébito (um com colangiocarcinoma);
todos faziam uso de UDCA com resposta total ou parcial. CONCLUSOES: A CEP predomina no sexo masculino e as formas de apresentagio clinica sio variadas.
O prognéstico da doenga é reservado, com 19,3% dos casos evoluindo para ébito ou necessidade de transplante hepético.

Palavras-chave: Colangite Esclerosante. Crianga. Adolescente.
Agradecimentos: FAPEMIG, PRPQ-UFMG E HC-UFMG
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194 - CIRROSE NEONATAL SECUNDARIA A DOENCA HEPATICA ALOIMUNE GESTACIONAL: RELATO DE
CASO DE EVOLUCAO PROLONGADA E TRATAMENTO BEM SUCEDIDO

Autores: FERNANDA TEIXEIRA ANDRADE (REDE MATER DEI DE SAUDE), JOSE ABRANTES PEGO NETO (REDE MATER DEI DE SAUDE), LUISA
VICTORIA LUSTOSA SOARES (REDE MATER DEI DE SAUDE), YOHANNA BASTANI DE MATTOS (REDE MATER DEI DE SAUDE), LETICIA
DRUMOND ALBERTO (REDE MATER DEI DE SAUDE)

LETICIA DRUMOND ALBERTO - e-mail: leledrual@gmail.com — Orcid: 0000-0001-6383-7690

INTRODUCAO: A doenga hepitica aloimune gestacional (GALD) ¢ condigio clinica na qual ocorre transmissao transplacentdria de anticorpos maternos
direcionados aos hepatdcitos fetais, com lesio destas células. Caracteriza-se por insuficiéncia hepdtica e siderose de tecidos extrahepdticos no periodo neonatal.
E causa tratével de insuficiéncia hepitica e cirrose congénita e seu reconhecimento ¢ fundamental em neonatos com disfuncio hepatica. DESCRICAO DO
CASO: Paciente masculino, termo, peso 2950g. Histéria materna de perda gestacional prévia sem causa identificada. Apresentou ictericia no 2° dia de vida
com hepatomegalia, hiperbilirrubinemia direta, aumento de transaminases, alargamento do tempo de protrombina (TP) e hipoalbuminemia. Propedéutica com
sorologias, ultrassonografia (US) abdominal e triagem neonatal ampliada sem alteragoes. Cinética do ferro com ferritina acima do limite detectdvel, hiperssaturagio
de transferrina e hipotransferrinemia. Bidpsia de glindulas salivares sem siderose. Bebé assintomdtico, sugando bem ao seio, teve coletado painel genético para
doengas tratdveis e acompanhado ambulatorialmente. Aos 32 dias de vida, resultado do painel genético sem alteragoes, apresentou circulagio colateral abdominal
hepatofuga e aranhas vasculares ao exame fisico. US abdominal evidenciou hipertensao porta e ressonincia magnética revelou depésitos intra e extrahepéticos de
ferro. Recebeu tratamento com duas doses de imunoglobulina e exsanguineotransfusio. Evoluiu nos 5 meses seguintes com queda da bilirrubina, normalizacio do
TP e da albumina e regressio da hepatomegalia e da circulagio colateral abdominal. DISCUSSAO: A GALD ¢é uma doenga grave que se manifesta horas apés o
nascimento com insuficiéncia hepdtica e evolugio clinica critica. Mais raramente, apresenta curso prolongado, evoluindo ao longo de dias ou semanas e tornando
o diagnéstico ainda mais desafiador. O tratamento adequado aumenta significativamente as taxas de sobrevida sem transplante. CONCLUSAO: A GALD ¢ uma
importante causa de faléncia hepdtica neonatal. A identificagio precoce de sinais e sintomas sugestivos da doenca pelo pediatra ¢ fundamental para intervencio
precoce e redugio da mortalidade.

Palavras-chave: Fibrose. Insuficiéncia Hepitica. Recém-Nascido. Trombocitopenia Neonatal Aloimune. . )
Agradecimentos: AOS PROFISSIONAIS QUE SE MOBILIZARAM A FAVOR DO CUIDADO DESTE PACIENTE. A FAMILIA, PELA CONFIANCA.

195 - PNEUMONIA ADQUIRIDA NA COMUNIDADE: RELATO DE CASO DE PAC COMPLICADA
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LAURA FERNANDES COMELLI FIGUEIRA - e-mail: laurafcomellif@gmail.com — Orcid: 0000-0003-0606-4833

De acordo com a SPB a Pneumonia Adquirida na Comunidade (PAC) refere-se a pneumonia nao hospitalar, com germes adquiridos no ambiente familiar, escolar
ou comunitdrio é mais comum em criangas de baixa idade ou com alguma comorbidade. A abordagem deve ser feita com avaliagio clinica, hemograma, pcr, provas
sorolégicas virais e raio x de térax. O caso em questio, ¢ de uma menina, E.B.EDAC.S., 2 anos e 2 meses, mamou Im até os 2 anos, mas j4 havia sido internada 1 vez
devido quadro de pneumonia. Faz uso de “bombinhas®. Foi atendida no PS com quadro de febre alta hd 3 dias, tosse seca, e o rx de térax mostrou pneumonia lobar,
27.000 leucocitos, 8 nb, 77 ns, plaquetas 222.000 e pcr 198. Internada por 5 dias, feito uso de Ceftriaxone ev. No 5° dia, mantinha febre e taquipneia, e imagem
de pneumonia no rx e leucocitose 18.000 pcr 99 , mas teve alta hospitalar pois 2° informagées colhidas a mae estava ansiosa para alta e foi prescrito amoxicilina
+ clavulanato, aerolin e clenil HFA 250 uso bucal+espacador. Apés 24h em casa, houve piora clinica, e a mae procurou consultério pedidtrico. Neste momento,
a menor estava febril, taquidispneia,com mv diminuido 2 direita. Solicitado RX de térax com piora da pneumonia e suspeita de derrame pleural. Reinternada,
avaliada pela cirurgia. Us de térax mostrando derrame pleural menor de 1 cm em decibito lateral. Feito oxacilina+ceftriaxona ev e controle radiolégico. A segunda
internacido foi de 27 dias (total de dias internados 32). Teve alta com uso de amoxicilina, aerolin e clenil hfa250. Diante desse caso, vemos a necessidade de
diagnéstico correto de uma pac com complicagoes. Os sinais de gravidade e de ndo melhora sio indicativos de internagio ou mesmo paramétros para alta hospitalar,
além da da melhora evolutiva.

Palavras-chave: Pneumonia. Infecgdes Comunitdrias Adquiridas.

Rev Med Minas Gerais 2022;32 (Supl 11): S1-S163 146



196 - COMPLICACOES SISTEMICAS POR PREMATURIDADE EM RECEM-NASCIDO
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ROSELIA DOS SANTOS DAMASCENO - Orcid: 0000-0002-7957-9451

A prematuridade ¢ uma sindrome complexa, com multiplos fatores etioldgicos, e estd associada a um amplo espectro de condigoes clinicas que define a sobrevida e o
padrio de crescimento e desenvolvimento, nos diferentes subgrupos de risco. Dessa forma, a prematuridade, podem ocorrer complicagoes em diferentes segmentos
do organismo infantil.

RN prematuro (31 semanas), nascido de parto cesdria devido a oligodramnia com apgar 9/9, evoluiu com desconforto respiratério sendo procedido intubagio
orotraqueal na sala de parto e encaminhado para UTI neonatal. Foi diagnosticado na admissao com doenca da membrana hialina, displasia broncopulmonar,
sepse precoce, malformagio do gradil costal, anemia e hiponatremia cronica. Apés 48h o quadro evoluiu com taquicardia e sopro, sendo diagnosticada persisténcia
do canal arterial (PCA) por meio do ecocardiograma, o qual foi tratado com anti-inflamatérios, deslandsido e drogas vasoativas. O tratamento da sepse foi
realizado com esquema de aminoglicosideo, beta-lactimico e cefalosporina de 3 e 4 geragio. Apés correcao de hiponatremia assintomdtica e da PCA, o RN iniciou
recuperacio nutricional com bom ganho de peso e sem demais intercorréncias, sendo elaborado o acompanhamento ambulatorial. O presente estudo torna-se
necessdrio para pesquisa e estabelecimento das relagées clinicas entre fatores de parto prematuro e a presenca de malformagées ou sindromes absortivas neonatal
visando a elaboragio de meios diagnésticos e terapéuticos para tais patologias.

Palavras-chave: Recém-Nascido Prematuro. Oligo-Hidramnio. Educagio Pré-Médica.

197 - PENTALOGIA DE CANTRELL ASSOCIADA A ECTOPIA CORDIS, ONFALOCELE E AGENESIA DE VERMIS
CEREBELAR EM TRATAMENTO CONSERVADOR: UM RELATO DE CASO DE ANORMALIDADE CONGENITA
RARA

Autores: THAISSA HAVILLA REZENDE DUARTE (UFU), ANA PEREIRA REIS (UFU), DANIELLE CRISTINA FERREIRA GONCALVES (UFU), KARINA
BALTOR CABRAL (UFU), STEFAN VILGES DE OLIVEIRA (UFU)
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ANA PEREIRA REIS - Orcid: 0000-0002-8311-4585

Introdugio: Pentalogia de Cantrell (PC) ¢ uma sindrome congénita rara, composta pela combinagio de cinco anormalidades advindas de defeitos no tubo neural,
podendo estar associada a outras deformidades. O objetivo deste relato ¢ descrever o caso de um pré-escolar, portador do quadro clinico supracitado, a partir de dados
secunddrios via prontudrio médico eletrénico. Descrigio do caso: Paciente do sexo masculino, de 5 anos, foi diagnosticado como portador de pentalogia de Cantrell
a partir das alteragoes cardiacas presentes nos exames clinicos e de imagem, sendo elas defeito no septo atrioventricular, dupla saida de ventriculo direito, com
estenose, infundibulo valvar pulmonar, diverticulos em ambos os ventriculos na por¢ao apical, presenca de colaterais sistémicos pulmonares associados & presenca de
ectopia cordis com coragio em posi¢ao toraco-abdominal, onfalocele e agenesia de vermis cerebelar. Devido a tais malformagoes, possui acompanhamento intensivo
com a equipe de assisténcia multidisciplinar hospitalar desde o nascimento, com realizagio de exames e consultas regularmente. Discussio: PC é composta por
um defeito na parede abdominal mediana supra-umbilical, defeito no esterno inferior, defeito congénito intracardiaco, defeito no diafragma anterior e defeito no
pericdrdio diafragmdtico. O prognéstico do paciente depende do diagndstico precoce, gravidade da malformacio cardiaca e anomalias associadas. Apés andlise desse
contexto se programa tratamento, majoritariamente cirdrgico. Entretanto, neste quadro, optou-se conjuntamente com a familia do paciente e equipe cuidadora,
pela corre¢ao nao-cirrgica, levando em consideragio a extensio do defeito da parede abdominal e alteragoes anatomicas cardfacas das quais o paciente é portador,
pois tal alternativa poderia afetar a qualidade de vida da crianca ou evoluir em desfecho desfavordvel. Conclusio: PC resulta de defeitos embriolégicos e devido
sua gravidade, a maioria dos portadores falecem ou necessitam de intervencio precoce. Neste caso, relata-se um paciente com graves malformagoes advindas dessa
sindrome, de fase pré-escolar, em tratamento conservador e acompanhamento multidisciplinar.

Palavras-chave: Pentalogia de Cantrell. Anormalidades Congeénitas.
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198 - DEFICIENCIA DE ALFA 1 ANTITRIPSINA ( DAAT): RELATO DE CASO

Autores: PEDRO HENRIQUE ARAUJO DA SILVEIRA (UNIFACIG), GLADMA REJANE RAMOS ARAUJO DA SILVEIRA (UNIFACIG), ROSELIA DOS
SANTOS DAMASCENO (UNIFACIG), MARIANA SILOTTI CABELINO SEYFARTH (UNIFACIG), LORENNA OLIVEIRA NAZARIO (UNIFACIG), THAIS
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ROSELIA DOS SANTOS DAMASCENO - e-mail: roseliafisio@gmail.com — Orcid: 0000-0002-7957-9451

A deficiencia de alfa 1 antitripsina (DAAT) é uma doenga genetica autossomica, codominante, onde hd ausencia congenita de uma antiprotease pulmonar primaria
(alfa 1 antitripsina) o acumulo hepatico anormal da alfa 1 antitripsina pode causar hepatopatia. O quadro clinico ¢ variavel e depende muto da época do diagnostico,
sendo a eletroforese de proteinas o principal exame, e na maioria das vezes é subdiagnosticada. O caso a seguir é de um menino, G.PR., de 15 anos, que teve
diagnostico de DAAT antes de 6 meses de vida. O menor apresentou hepatomegalia e colestase, com aumento de bilirrubina direta e alteragoes nas provas de
fungdo hepatica. Foi encaminhado para o gastropediatra em BH, onde foram feitos exames comprobatorios da DAAT , uma biopsia hepatica que mostrou granulos
positivos para pas e resistentes a didstase. A mie vem sendo sempre orientada quanto aos cuidados com o adgora adolescente. Inclusive os ultimos exames e avaliagio
do gastropediatra em BH foi em agosto deste ano (os exames estavam normais, ( fa 234 , ggt 13, tgo23, tgp 21) a crianga seguiu com uma boa evolugio e foi feito
apenas tratamento conservador e acompanhamento com pediatra e gastropediatra. Manteve niveis de fosfatase alcalina elevados. Aos 8 anos fez EDA, com resultado
normal. Aos 9 anos fez cirurgia (criptorquidia a direita). Nao houve nenhum tipo de altera¢ao pulmonar. O menor tem estado com a satide boa. Concluimos que
¢ importante o diagnostico da DAAT, para que a familia seja orientada quanto a uma boa nutri¢io dessa crianca, manter calendario vacinal em dia, incluindo
hepatites, e evitar automedicagio, principalmente com medicamentos de metabolismo hepatico.

Palavras-chave: alfa 1-Antitripsina. Hepatomegalia. Colestase.

199 - MANIFESTACAO DE MENINGITE TUBERCULOSA NA CRIANCA: RELATO DE CASO
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Introdugio: A tuberculose é causada pela Mycobacterium Tuberculosis e pode acometer vdrios 6rgaos. Trata-se de doenca transmissivel, com relevancia epidemiolégica
no Brasil. Descri¢ao do caso: Paciente, 3 anos, admitida em hospital apés ser encontrada em domicilio arresponsiva, com histéria de febre hd 10 dias. Identificado
rebaixamento de sensério, Escala de Coma de Glasgow (ECG) 9, ptose palpebral com paralisia do nervo oculomotor esquerdo. Contato domiciliar com paciente
em tratamento irregular para tuberculose, suspenso pela responsdvel durante a pandemia do COVID-19, apés interrupgio do tratamento diretamente observado
pelo centro de satide. Tomografia de crinio (TCC) da admissio: hidrocefalia importante, sem alteragées hemorragicas. Feito pungio liquérica, Bacilo-Alcool-Acido-
resistente (BAAR) e cultura de bacilo de Koch Gene xpert com resultado positivo para meningite tuberculosa. Realizado tratamento com Rifampicina (R), isoniazida
(H), Pirazinamida (Z) e Prednisolona. Evoluiu com piora do rebaixamento de sensério, hemorragia digestiva alta e hipertensio intracraniana. Realizada derivagao
ventriculo peritoneal (DVP) de urgéncia, sem melhora, com midrfase fixa, crises convulsivas de dificil controle, febre continua e hiponatremia. TCC com isquemia
cerebral extensa. Acompanhada pelos cuidados paliativos, foram realizadas medidas para otimizagio de conforto. A paciente veio a ébito por faléncia respiratéria.
Discussao: Meningite tuberculosa é uma complicagio mais comum em lactentes, criangas pequenas e imunossuprimidos. Sua progressio é dividida em: Prodrémica,
Meningitica, Paralitica com crises convulsivas. Complica¢oes possiveis sao hidrocefalia, convulsées e hiponatremia. O diagnéstico ¢ confirmado pelo esfregaco para
BAAR ou cultura positiva para M. Tuberculosis no liquor. E indicado tratamento empirico se epidemiologia forte. O tratamento em criangas divide-se em: fase
intensiva com glicocorticoide, RHZ e Etionamida por 2 meses, ¢ fase de continuagio por 7-10 meses com RH. Conclusio: Medidas de conscientizagio sobre o
combate a tuberculose devem ser reforcadas apés a pandemia do coronavirus. A manifestagio neuroldgica, ainda que menos frequente, apresenta grande relevincia
epidemioldgica, devido 4 sua morbimortalidade.

Palavras-chave: Tuberculose. Tuberculose Meningea. Desempenho Psicomotor.
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200 - ACOMPANHAMENTO DE PURPURA TROMBOCITOPENICA IDIOPATICA EM PRE-ESCOLAR - RELATO
DE CASO
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Segundo o Ministério da Satide a purpura trombocitopénica idiopdtica (PTI) é uma doenga geralmente benigna, que se caracteriza por trombocitopenia evoluindo
a defeitos da coagulacio, o que pode gerar quadros de equimose, petéquias e hemorragias. AGA, 9 anos, acompanhada pela mie, foi admitida no dia 09/03/2022
queixando-se de dor em mamilos bilateralmente hd 4 meses e protuberancia ao toque. Ao colher a histéria da patologia pregressa foi mencionado Purpura
Trombocitopénica (PTT), caso de internagdo hd 5 anos por plaquetopenia, tendo feito uso de Prednisolona durante o quadro. Foi solicitado exames complementares
para investigacio de puberdade precoce e exames de rotina os quais apresentaram plaquetopenia (41.900 mm?) e TSH elevado (5,39). Dessa forma, considerando
o histérico de PTT e o fato de tal doenca ser silenciosa, é indispensével a realizagao de uma boa anamnese e busca por fatores desencadeantes somado ao perfil
laboratorial completo para o diagndstico e manutengio da satide desses pacientes. Visto que o tratamento preconizado pelo Ministério da Satide visa a observacio
clinica e laboratorial (contagem de plaquetas) como mais adequado para criangas e adolescentes com quadro agudo de PTT sem evidéncia de sangramentos ou que
apresentem apenas manifestagdes cutineas, como petéquias e hematomas. O relato descrito acima refor¢a a importancia do acompanhamento periddico para os
pacientes portadores de PTI, visto que trata-se de uma patologia cronica, mas que pode acarretar hemorragias e anemia severa, podendo levar a fatalidade caso nio
tratada corretamente.

Palavras-chave: Parpura Trombocitopénica Idiopatica. Educagio Pré-Médica. Atengao Primdria a Satde.

201 - RELATO DE CASO ARTRITE SEPTICA
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UNIVERSITARIO CIENCIAS MEDICAS), ISABELLA ARMOND CASTRO (HOSPITAL UNIVERSITARIO CIENCIAS MEDICAS), JULIANA DE FATIMA
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Introdugido: A artrite séptica ¢ a infeccio da membrana sinovial de etiologia bacteriana, viral ou fingica que ocorre em uma tnica articulagao, principalmente
joelho, quadril e tornozelos. Criangas mais velhas e adolescentes costumam apresentar febre, sintomas constitucionais, edema e mobilidade limitada da articulagao
afetada, enquanto nos pacientes mais novos podem deparar com quadros sistémicos de maior gravidade. Descri¢ao do caso: EGRR, 3 anos, referenciado ao servigo
de pediatria do HUCM com dor intensa em pé e tornozelo esquerdos, edema, sinais flogisticos, febre e dificuldade para deambular. Sem relato de trauma ou
mordedura de aracnideos e peconhentos. Iniciado tratamento com Oxacilina e interconsulta com ortopedia e cirurgia pedidtrica. Radiografia de pé e tornozelo
nio evidenciaram fraturas. Submetido a desbridamento, sem melhora da dor. Realizado propedéutica com ultrassonografia, que mostrou colegio liquida septada
em dorso do pé esquerdo, atingindo estruturas profundas e com sinais de acometimento articular tarso-metatdrsico. Evoluiu com piora clinico-laboratorial em 24
horas, sendo necessdria abordagem cirtrgica e associagio de Ceftriaxona. Evidenciado crescimento de Stapylococcus sp coagulase negativa em cultura geral, sensivel
a Oxacilina. Evoluiu com melhora clinica e laboratorial com tempo total de antibioticoterapia de 6 semanas. Discussao: Na suspeita devemos instituir tratamento
rdpido para cobertura do germe mais comum Staphylococcus aureus, detectado por cultura em todas as faixas etdrias. Os estreptococos estio mais relacionados
com infec¢es em bebés e criangas até 12 anos, incluindo estreptococos beta hemolitico do grupo A, estreptococos do grupo B, Streptococcus pneumoniae. Os
microrganismos envolvidos podem entrar no espago articular por disseminac¢do hematogénica, inoculagio direta ou extensao de um foco contiguo de infec¢ao.
Conclusio: Artrite séptica é uma urgéncia médica que pode acarretar seqiielas irrepardveis. A suspeita clinica e inicio répido do tratamento reduzem possiveis
complicagoes. A ultrassonografia ¢ um método diagnéstico seguro e acessivel, embora limitado para avaliar edema dsseo.

Palavras-chave: Artrite Infecciosa. Infecgbes. Osteomielite.
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Introdugio: A abordagem da hemorragia digestiva alta (HDA) varicosa em criangas e adolescentes tem sido extrapolada das condutas em adultos devido a escassez de
estudos nesta faixa etdria. Objetivo: descrever a abordagem hospitalar da HDA em criangas e adolescentes com hipertensio porta (HP) em um centro de referéncia.
Meétodos: estudo retrospectivo de 1990 a 2021. Foi pesquisada nos prontudrios a abordagem hospitalar da HDA, incluindo medica¢ées e tratamento endoscépico.
Resultados: 86 pacientes apresentaram 174 episédios de HDA (58,1% do sexo feminino); a idade média no primeiro episédio de sangramento foi 5,6 + 4,1 anos.
51,2% dos pacientes tinham obstrugao extra-hepdtica de veia porta (OEHVP) e 48,8% eram cirréticos (47,6% atresia biliar). A endoscopia digestiva foi realizada
em até 24 horas em 46,5% dos episédios e 28,2% entre 24 e 48 horas. Os principais sitios de hemorragia foram varizes esofdgicas (64,9%) e varizes géstricas (27%).
Terapia endoscépica foi realizada em 165 (94,8%) dos episodios (81,6% escleroterapia, 13,2% ligadura eldstica). Infusio de octreotide foi iniciada em 64,9% (dose
mediana de 1,2 + 0,6mcg/kg/hora) com duragio de 3,8 + 3,0 dias. Protetor gdstrico foi prescrito em 83,3% e antibioticoterapia profildtica em 50,6% dos casos,
sendo mais utilizado nos cirréticos (63,8%). Hemotransfusao foi necessdria em 70,1%. Em 40 episédios houve necessidade de internagio no CTT (23%), com
média de 6,0 + 4,8 dias sem diferenca entre os grupos cirrético e OEHVP. O tempo médio de internagao foi de 10,0 + 11,2 dias. 23,5% necessitaram de suporte
ventilatério (12,6% ventilacio mecanica e 10,9% oxigenioterapia por cateter nasal ou mdscara). Conclusio: HDA ¢é complicacio importante em pacientes com HP,
demandando hospitalizagdo muitas vezes prolongada e abordagem sistematizada e cuidadosa.
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Introdugio: A galactosemia é um distdrbio metabélico autossémico recessivo raro, que se apresenta no periodo neonatal, causada pelas alteragoes em uma das
seguintes enzimas: Galactose-1-fosfato uridil transferase - GALT (forma mais comum), galactoquinase ou uridina difosfato galactose-4-epimerase. Objetivo: O
objetivo deste relato é descrever um caso de galactosemia neonatal em lactente internada em um hospital universitdrio do tridngulo mineiro a partir de dados
secunddrios, obtidos por meio do prontudrio médico eletronico. Relato do Caso: Lactente, atualmente com 6 meses de idade, aos 2 meses foi hospitalizada
para tratamento de pneumonia bacteriana com derrame pleural, que evoluiu para sepse grave de foco pulmonar. A paciente evoluiu com melhora do quadro
ap6s antibioticoterapia, toracocentese, drenagem de térax, oxigenioterapia, fisioterapia respiratéria, entre outras formas de suporte. Entretanto, durante o quadro
clinico supracitado, mesmo sendo mantida em aleitamento materno, apresentou dificuldade para mamar, perda ponderal importante, vomitos, hepatomegalia,
hipoglicemia e acidose metabélica, sendo necessdria a avaliagio da equipe de endocrinologia pedidtrica, que além de recomendar a transi¢ao alimentar para férmula
infantil 4 base de soja, solicitou, entre diversos exames para avaliar as hipdteses diagndsticas, um teste de avaliagdo enzimdtica em eritrdcitos, que mesmo negativo,
nio exclui o diagnéstico de galactosemia da crianga em questio, devido 2 sintomatologia apresentada. Discussio: E importante mencionar que na paciente aqui
descrita, mesmo com a suspeita diagndstica confirmada e a realizaio de abordagem terapéutica adequada, o diagnéstico precoce poderia ter sido realizado através da
triagem neonatal (teste do pezinho). Todavia, o teste do pezinho disponivel no SUS (Sistema Unico de Satide) do Brasil para todos os neonatos ainda nio contempla
essa investigacdo. Conclusdo: Assim, entende-se a galactosemia como uma doenga metabélica-hereditdria, que repercute com graves lesdes hepatorrenais e se
manifesta nas primeiras semanas de vida do recém-nascido (RN), apés inicio do aleitamento. O diagnéstico e o tratamento precoce previnem disfuncio hepitica,
suscetibilidade a infecgoes, déficit de crescimento e catarata.
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O COVID-19 se faz cada vez mais frequente na infincia e estd cada vez mais sendo diagnosticado. Com a volta as aulas a Sociedade Brasileira de Pediatria (SBP)
alerta para a suspeita da doenga e quando necessario fazer a coleta dos exames ou até mesmo um painel viral. O caso é de um menino de 3anos e 3 meses, C. A.
DA S. G., cartao vacinal em dia incluido as vacinas orientadas pela SBP, ainda nio havia feito a vacina COVID-19. O menor procurou atendimento com pediatra
dia 26/09/2022, devido febre hd 5 dias, até entao associada a dor no corpo, dor abdominal leve, tosse discreta e cefaléia, sem outras queixas. Foram solicitados
exames: raio x de torax normal, hemograma com hg 11,3, leuco 7830, plaquetas 330.000, pcr 2, dengue negativo. Painel viral positivo igg e igm para COVID-19,
outros virus negativo. J4 é segundo quadro de COVID confirmado nesta crianca (o historico é apenas de rinite alérgica e a crianca quase no adoece). No sexto dia
manteve febre e prostragio, odinofagia, dor articular e diarreia. Exame fisico estava normal, sem sinais meningeos. Foram prescritos antitermico, hidratagio, repouso
e alimentagio sauddvel, além do isolamento escolar por 7 dias. Em 03/10/22 o menor estd bem, sem queixas, exame fisico normal. Como vemos neste caso ainda
h4 a impotancia de pensarmos nesta doenga, como em tantas outras viroses, com um diagnostico preciso, pudemos evitar uso de medicacoes que realmente nao se
faziam necessarias. A familia se tranquilizou, a crianga foi acompanhada com suporte profissional e orientada quanto ao tratamento correto.
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Apresentamos o caso de E. V. P. G., feminina, sete anos de idade, portadora de sindrome de Down, com histérico de cardiopatia congénita tratada cirurgicamente,
quadro de epilepsia e cursando com hemiparesia a esquerda como consequéncia de acidente vascular cerebral prévio. EEG demonstra alteragoes epileptogénicas
com surtos de pontas ¢ ondas agudas de média e alta voltagem. RNM revelou comprometimento vascular do territério de artéria cerebral média e artéria cerebral
anterior a direita, além de AngioRNM cerebral aponta auséncia de fluxo nas artérias citadas, de modo a confirmar o diagnéstico de Doenga de Moyamoya. A doenca
de Moyamoya consiste em um estado crénico de oclusao cerebrovascular, em alguns casos idiopético, em outros de modo associado a outras sindromes, como o caso
descrito. Os portadores apresentam estenose cronica das artérias carétidas internas, com o quadro clinico variando desde cefaleia simples até eventos isquémicos e
hemorragias intraparenquimatosas. A paciente em questio estava em uso de valproato de sédio 250mg, AAS 100mg e lamotrigina 200mg. O resultado da dosagem
sanguinea de lamotrigina pela cromatografia ¢ de 17,2mcg/ml, superando o nivel terapéutico de 14mcg. Nenhuma alteragio digna de nota em seus estudos de
hemograma e coagulograma, destacando-se apenas discreto aumento nos niveis de aspartato transaminase, de 43,5U/1, e ureia, 43mg/dL.
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Introdugio: Intoxicagio exdgena (IE) é problema de satide publica, pois é causa importante de morbidade e de custos hospitalares, sobretudo nas faixas etdrias
(FE) pedidtricas. Assim, conhecer os fatores associados a IE de criancas e adolescentes podem contribuir para preven¢ao deste. Objetivo: Analisar e discutir fatores
associados as intoxicagées infantis em um municipio do Tridngulo Mineiro. Métodos: Estudo epidemioldgico descritivo e quantitativo, utilizando-se o Sistema
de Informagio de Agravos de Notificagio. Periodo de andlise: 01/01/2020 a 18/05/2022. Resultados: Foram notificados 400 casos de IE. A FE de 15-19 anos foi
a mais frequente (quase 38%), seguida da FE de 1-4 anos (31,5%). A FE dos menores de 1 ano foi a menos frequente (6%). O sexo feminino representa mais de
60% dos casos de IE em criangas e adolescentes, e nessa categoria a FE de 15-19 anos também ¢é a mais frequente. No sexo masculino, a FE de 1-4 anos ¢ a mais
acometida (quase 47%). 350 dos pacientes evoluiram para cura sem sequela (87,5%), 11 pacientes perderam seguimento da assisténcia apés IE, 5 evoluiram para
cura com sequela e 2 evoluiram para 6bito pés IE. Mais de 70% dos pacientes que perdem o seguimento pés IE pertencem 4 FE de 15-19 anos. Dentre a FE de 15-
19 anos, quase 86% dos casos foram tentativa de suicidio, e intoxicagdo acidental foi a mais prevalente até 9 anos (39,5%). Tentativa de suicidio foi mais frequente
na FE de 10-19 anos (45%). Os agentes téxicos mais prevalentes foram medicamentos (63,75%), seguidos de produtos de uso doméstico (10,5%). Conclusao:
Hé necessidade de medidas preventivas relacionadas 4 seguranca doméstica e a satide mental de adolescentes para reduzir o nimero de casos de IE acidental e de
IE como tentativa de suicidio, respectivamente.
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Introdugio: A ferropenia ¢ importante causa de morbidade e tem alto impacto no crescimento e desenvolvimento das criancas. Apesar da reposicio deste
micronutriente pela via oral ser considerada a primeira linha, em casos selecionados a via parenteral é a mais indicada. Descrigdo do caso: Sexo feminino, 4 anos e 11
meses, 12 kg, procedente de drea rural no norte de Minas Gerais, portadora de sindrome genética em investigaco, cursando com polipose intestinal e predisposicao
a tumores (Peutz-Jeghers? Cowden?), com histéria pregressa de Tumor de Wilms. Apresenta hematoquezia recorrente desde os 4 meses de idade, internada para
realizagdo de colonoscopia. Exames laboratoriais apontaram anemia hipoproliferativa, hipocrémica e microcitica documentada desde 2020 (Hb inicial: 8,7), bem
como redugio de todos indices da cinética de ferro. Em uso de reposi¢ao oral com ferro glicinato na dose 6 mg/kg/dia hd dois anos, com boa adesdo, porém sem
resposta. Apds realizagio de colonoscopia com polipectomia (retirada de mais de 20 pélipos) e redugao do sangramento, optou-se por iniciar reposi¢ao de ferro pela
via endovenosa. Foi observada melhora clinica e laboratorial significativa, inclusive com rdpida correcao dos indices hemantimétricos (Hb na alta: 12,0). Nao houve
nenhum efeito adverso associado & medicagao. Discussdo: A caréncia de ferro é a deficiéncia nutricional mais comum nas criangas. No momento em que terapéutica
por via oral for insuficiente para normalizar a hemoglobina, a oferta do ferro por via parenteral é uma alternativa eficaz, efetiva e segura. As principais indicagoes
incluem intolerdncia/efeitos adversos 4 terapia oral, malabsor¢io, hemorragia recorrente, anemia intensa em paciente hemodinamicamente estivel. Conclusao:
Embora o uso do ferro parenteral em criangas ainda seja pouco explorado, essa via terapéutica deve ser lembrada. O tratamento adequado da anemia ferropriva, bem
como acompanhamento futuro da crianga, tem impacto importante no neurodesenvolvimento, na resposta imunoldgica e redugio na suscetibilidade de infec¢oes,
entre outras inimeras consequéncias positivas.
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INTRODUCAO: A maternidade e a amamentagio sio temas recorrentes em pinturas e esculturas, em diferentes culturas e sociedades ao longo da histéria. A partir
da andlise dessas obras é possivel desenvolver uma visao critica e reflexiva do cuidado materno e da sua relagio com a satde integral do ser humano. OBJETIVOS:
Exposi¢io de representagoes de pinturas em formato de video que exprimem o contexto artistico-estético das singularidades da amamentagio em periodos
selecionados da histéria da arte. METODOLOGIA: Foram selecionadas fotografias de 50 obras artisticas, incluindo os perfodos da pré-histéria, antiguidade,
idade média, renascimento, barroco, idade moderna e contemporaneidade a partir de acervo particular. Esse material foi organizado temporalmente de forma a
criar uma sequéncia de slides a serem reproduzidos continuamente, ampliando assim o alcance ao ptblico, com contribui¢ao de Centro de Comunicagio Social.
A amostra inicia com a fotografia de escultura de cuidador-crianga, em posi¢io canguru, de 3000 a.C., que em leitura atual, representa o cuidado fundamental
a0 recém-nascido prematuro. RESULTADO: Desenvolvimento de video disponivel para apresentagio em televisores ou midias sociais para sensibilizar o publico
sobre o cuidado materno e demonstrar a importincia da maternidade e da amamentagio ao longo da histéria. CONCLUSAO: O registro artistico da amamentagio
aliado ao conhecimento cientifico pode sensibilizar os profissionais do cuidado pedidtrico para uma postura reflexiva, traduzindo-se no apoio as maes e familias para
assegurar o melhor cuidado nutricional recomendado globalmente: amamentagio nos primeiros dois anos de vida.

Palavras-chave: Poder Familiar. Aleitamento Materno. Educagao ) ) )
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A PURPURA HENOCH SCHONLEIN(OS) E A VASCULITE MAIS FREQUENTE NAS CRIANCAS E ADOLESCENTES SEGUNDO DADOS DA
SBP. SEU DIAGNOSTICO E ESSENCIALMENTE CLINICO,BASEADO NA PRESENCA DE 2 OU MAIS CRITERIOS .RELATO DE CASO: MENOR
H.M.DE O.,MASCULINO, 6 ANOS , ATENDIDO NO PS COM QUADRO DE DOR ABDOMINAL,QUE SE INICIAVA NA REGIAO POSTERIOR DOS
FLANCOS , EM DIRECAO AO ABDOME ATE AS VIRILHAS. PROCUROU PEDIATRA DIA 27/09/22, QUEIXANDO-SE DE QUE A DOR PIORAVA
APOS REFEICOES,DIFUSA,COM FEZES AMOLECIDAS E ESCURAS. AFEBRIL(EM USO DE ANTI TERMICO DE 6/6H). QUEIXA DE LESOES EM
MMII SEMELHANTES A “PICADAS DE INSETO”. PRESCRITOS SINTOMATICOS E SOLICITADOS EXAMES. COM 3 DIAS,HOUVE MELHORA
PROGRESSIVA DA DOR E PIORA DAS LESOES DE PELE , PRESCREVENDO-SE NEOMICINA POMADA,PARA USO LOCAL. OS RESULTADOS
DOS EXAMES FORAM:HG 11,5, LEUCO 7470 , PLAQUETAS 273.000. PCR 10,9 .TSH 1,47.C3 143. C4 40 , FAN NEGATIVO , ASLO MENOR QUE
200 , CREATININA 0,46,CPK 52.EAS COM 4 PIOCITOS ,PCR + ,SANGUE +++ , LEUCOCITOS NEGATIVO ,ERITROCITOS NUMEROSOS POR
CAMPO ,UROCULTURA NEGATIVA. US ABDOMINAL TOTAL E RENAL NORMAL. NESTE DIA, INICIOU-SE CORTICOTERAPIA VIA ORAL.
EM 24H,HOUVE PROSTRACAO,DORARTICULAR,DOR ABDOMINAL EM BAIXO VENTRE E PIORA IMPORTANTE DAS LESOES DA PELE.
AVALIADO JUNTAMENTE COM O PEDIATRA E REUMATOLOGISTA.QUANTO AOS CRITERIOS PARA DIAGNOSTICO DA PHS : 1 : PURPURAS
ELEVADAS,NAO RELACIONADAS A PLAQUETOPENIA .2- IDADE MENOR DE 20 ANOS. 3 -DOR ABDOMINAL DIFUSA COM PIORA APOS
REFEICOES. O TRATAMENTO FOI FEITO COM CORTICOTERAPIA , HIDRATACAO ORAL,REPOUSO E ACOMPANHAMENTO MEDICO. AS
LESOES PIORARAM BASTANTE,COM MELHORA EM 03/10/22;NOVOS EXAMES MANTENDO PLAQUETAS E LEUCOCITOS NORMAIS;EAS
COM HEMACIAS +/6 E SEM PROTEINAS.MANTIDO CORTICOTERAPIA EM DESMAME E ACOMPANHAMENTO MEDICO(CLINICO/
LABORATORIAL)NESSE SENTIDO, ACOMPANHAR A NEFRITE E TRANQUILIZAR A FAMILIA POR CONTA DA DEBILITACAO DA CRINCA E
ESSENCIAL. O DIAGNOSTICO E A INTERVENGAO PRECOCE DA PHS NA CRIANGA SAO FUNDAMENTAIS PARA UM BOM PROGNOTICO.
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210 - MENINGITE BACTERIANA POR STREPTOCOCCUS PYOGENES - UM RELATO DE CASO

Autores: SARAH RIBEIRO ALVES LOPES (HOSPITAL INFANTIL JOAO PAULO II), LILIAN MARTINS OLIVEIRA DINIZ (HOSPITAL INFANTIL JOAO
PAULO II), MARCIO ANTONIO FERREIRA JUNIOR (HOSPITAL INFANTIL ]OAO PAULO II ), MARINA MELO MOREIRA (HOSPITAL DAS CLINICAS
DE MG), BARBARA MARINHO BARROSO E SILVA (UNIVERSIDADE FEDERA DE VICOSA-), ROBERTA FERREIRA TEIXEIRA (HOSPITAL INFANTIL
JOAO PAULO IT), EDWARD BERGAMINI BATISTA DE QUEIROZ (HOSPITAL MUNICIPAL DE CONTAGEM JOSE LUCAS FILHO), PEDRO HENRIQUE
NUNES LEITE (HOSPITAL DAS CLINICAS DE MG)

SARAH RIBEIRO ALVES LOPES - e-mail: sarahribeir@gmail.com — Orcid: 0000-0003-3874-3929

Introdugdo: Meningites bacterianas constituem sério problema de satde dada sua incidéncia e importante morbimortalidade. Apesar de raras, meningites causadas
por S. pyogenes apresentam elevados indices de sequelas, justificando a importancia do diagnéstico e tratamento precoces. Apresentagio do caso: Trata-se de
paciente do sexo feminino, 10 anos, previamente higida, com vacinagio completa pelo PNI, apresentando febre, cervicalgia e prostracdo. Atendida no terceiro dia
de sintomas com rigidez de nuca e Glasgow 14. Coletados exames para propedéutica de meningite e iniciada antibioticoterapia empirica com Ceftriaxona. Exame
liquérico sugestivo de infecgio bacteriana, confirmada por crescimento de Streptococcus pyogenes na cultura. No sétimo dia, apresentou crise convulsiva ténico-
clonica generalizada, evoluindo com rebaixamento do sensério. Encaminhada ao CTI, mantida em ventilagio mecinica por 5 dias . Em tomografia de cranio e
ressonancia magnética, identificado isquemia e edema cerebral por vasculite. Paciente evoluiu com hemiparesia a esquerda, afasia, sem contato efetivo e olhar vago.
Completou antibioticoterapia por 14 dias. Devido a evolugdo desfavordvel, realizada investigagdo de tuberculose, com resultado negativo. Internagio mantida para
reabilitagdo, em melhora progressiva. Discussdo: S.pyogenes, ou estreptococo do grupo A, ¢é uma bactéria gram positiva beta hemolitica. Raramente, associa-se
a infecgoes graves em individuos sauddveis, como meningite (0,2-1% dos casos), sendo a faringite aguda sua infec¢io mais comum. Meningites causadas por S.
pyogenes frequentemente originam-se de outras infec¢oes, como otite média aguda, faringite ou infecgoes de pele, diferentemente do caso descrito em que nio se
achou associagio com outro foco infeccioso. Além disso, podem evoluir com complicagées, sequelas e morte. Conclusio: Apesar de raro apds o periodo neonatal,
S. pyogenes, deve ser considerado como possivel patdgeno, e especialmente em casos atipicos com evolugao desfavordvel, reforca-se a importincia da identificagio
do agente etiolégico para dados epidemiolégicos, intervenges e tratamento precoces e prognéstico.

Palavras-chave: Meningites Bacterianas. Streptococcus pyogenes.

211 - A DIETA CETOGENICA PARA O TRATAMENTO DA EPILEPSIA REFRATARIA INFANTIL

Autores: MARIA CELINA MOURA (CENTRO UNIVERSITARIO PRESIDENTE TANCREDO DE ALMEIDA NEVES - UNIPTAN ), BEATRIZ AMANCIO
RODRIGUES (CENTRO UNIVERSITARIO PRESIDENTE TANCREDO DE ALMEIDA NEVES - UNIPTAN ), GABRIEL COELHO DA COSTA AMERICO
DE OLIVEIRA TERCEIRO (UFPI HOSPITAL UNIVERSITARIO)

MARIA CELINA MOURA - e-mail: mariacelina.moura@hotmail.com

INTRODUCAO: A epilepsia infantil apresenta importantes casos refratariedade ao tratamento medicamentoso, acarretando um comprometimento na sua
cognicio e desenvolvimento. Diante disso, a dieta cetogénica tem sido proposto como tratamento alternativo para estes casos. OBJETIVO: Este trabalho tem como
intuito identificar casos em que houve melhora no quadro de epilepsia refratdria, quando em uso de dieta cetogénica. Sendo essa, associada ou nio, & medicagdes.
METODOLOGIA: Para isso, realizou-se uma revisdo sistemdtica da literatura sobre os efeitos da dieta cetogénica no tratamento da epilepsia infantil e, seus efeitos
sobre o desenvolvimento infantil. RESULTADO: Dentre os 8 artigos analisados, foi possivel identificar o tipo de dieta utilizada, o nimero de criangas, a média
de idade entre elas e 0 tempo médio de acompanhamento. Todos os estudos apontaram dificuldade na aplicagio da dieta cetogénica, devido a intensa restrigio
alimentar, auséncia de profissionais qualificados para aplicacdo e aos efeitos colaterais nio tolerdveis. Porém, houve uma redugao dos quadros convulsivos na maioria
dos pacientes. CONCLUSAO: A dieta cetogénica pode ser ttil no controle das crises em uma porcentagem de pacientes que ndo tiveram suas crises controladas
apenas com tratamento medicamentoso. Dessa forma, ao associar a dieta cetogénica, houve uma redugao dos episédios de novas crises e no desenvolvimento de
sequelas, oriundas das crises epilépticas. Portanto, ¢ considerada uma alternativa benéfica para o tratamento da epilepsia refratdria, em detrimento de alguns efeitos
adversos que, na maior parte deles, sao tolerdveis. Assim, hd uma significativa melhora do quadro global do paciente, aumentando a qualidade de vida das criancas
e, consequentemente, de seus familiares.

Palavras—chavq: Epilepsia. Dieta Cetogénica. Crianca. R 3
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212 - TRATAMENTO DA OSTEOGENESE IMPERFEITA TIPO III COM BIFOSFONATOS: UM RELATO DE CASO

Autores: GIOVANNA MORAIS SIMOES ALVES (UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA), ANNA JULIA FERREIRA SILVA (UNIVERSIDADE
FEDERAL DE UBERLANDIA), ANA PEREIRA REIS (UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA), DANIELLE CRISTINA FERREIRA GONCALVES
(UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA), JESSICA OLIVEIRA NOLETO (UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA), LETICIA BARBOSA
CAETANO (UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA ), MARIA ELISA PEREIRA DE GODOY (UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA
), THAISSA HAVILLA REZENDE DUARTE (UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA ), STEPHANY YASMINE ANDRADE DE PAULA
(UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA ), MARILIA MARTINS PRADO BONINI (UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA )

GIOVANNA MORATS SIMOES ALVES - e-mail: giovannamoraiscontato@gmail.com — Orcid: 0000-0002-7467-402X

ANNA JULIA FERREIRA SILVA — Orcid: 0000-0003-2655-053X

STEPHANY YASMINE ANDRADE DE PAULA — Orcid: 0000-0002-4572-9829

ANA PEREIRA REIS — Orcid: 0000-0002-8311-4585

Introdugio: A abordagem terapéutica da osteogénese imperfeita tipo III ¢ considerada essencialmente ortopédica e fisioterapéutica; os bisfosfonatos (pamidronato
dissédico) sao uma abordagem terapéutica inovadora. Objetivo: O objetivo deste relato é descrever o caso raro de uma crian¢a portadora de osteogénese imperfeita
tipo III, a partir de dados secunddrios, obtidos por meio do prontudrio médico eletronico de um hospital universitirio do tridngulo mineiro. Descri¢do do caso:
Escolar de oito anos, diagnosticado com osteogénese imperfeita tipo III, com alteragdes dsseas em membros, pectus carinatum e escoliose. Paciente ¢ internado
trimestralmente para infusio de pamidronato dissédico. Possui histérico de duas fraturas apés o inicio da medicagio aos trés meses de idade. Posteriormente, seguiu-
se com internagdes eletivas para infusao medicamentosa, sem intercorréncias associadas. Hd registros de mais duas fraturas: uma em dezembro de 2019, relatada pela
mie, femoral esquerda e outra em junho de 2022, diafisdria em fémur direito, tratada com redugio cruenta com e insercio de haste flexivel de 3,5 mm. Discussio: As
alteragoes descritas no caso sio compativeis com osteogénese imperfeita do tipo III, associadas a alteragoes do coldgeno do tipo I. O tratamento com bifosfonatos é
considerado de primeira linha, ainda que haja debates sobre a sua eficdcia, objetivando o0 aumento da densidade dssea, diminuigio da dor dssea e do risco de fraturas.
No caso relatado, houve apenas quatro fraturas apés o inicio da medicagao. Conclusio: Os bisfosfonatos, pelo seu impacto positivo na evolugio clinica e biolégica
da osteogénese imperfeita tipo III, sio um tratamento tanto mais interessante quanto mais precocemente sao introduzidos, ou seja, desde os primeiros dias de vida.

Palavras-chave: Osteogénese Imperfeita. Pamidronato. Pectus Carinatum.

214 - INCIDENCIA DE DIABETES MELLITUS TIPO 1 EM CRIANCAS E ADOLESCENTES E A RELACAO COM A
PANDEMIA DO NOVO CORONAVIRUS: UMA REVISAO SISTEMATICA

Autores: JULIA ALVES DE PAROLIS (PUC MINAS), BRUNA MARIANA COSTA REZENDE (PUC MINAS), MARIANE MERCHED LIMA (PUC MINAS),
ANDRESSA OLIVEIRA RIBEIRO (PUC MINAS), YARA MARTINS CERQUEIRA (PUC MINAS)
JULIA ALVES DE PAROLIS - e-mail: juliadeparolis78@hotmail.com — Orcid: 0000-0002-5218-7458

A doenga do novo coronavirus (COVID-19) emergiu como pandemia em 2019. Uma combinagio de fatores relacionados ao COVID-19 sugere uma relagio com a
progressio de Diabetes Mellitus (DM). Diante disso, o objetivo deste estudo foi investigar a incidéncia de DM tipo 1 em criangas e adolescentes e a relagio temporal
com a pandemia do COVID-19. Para tal, foi realizada uma pesquisa utilizando os Termos MeSH: Covid19, Child, Diabetes Mellitus, type 1. As bases de dados
utilizadas foram Cochrane e PubMed. Foram encontrados 83 artigos, entre 2021 a 2022 e, apds a leitura do titulo, 64 tiveram pelo menos a leitura do resumo.
Assim, ap6s selecio inicial, 11 estudos foram incluidos, por abordarem a temdtica desta revisao. Dentre os resultados, revelou-se que hd uma relacio da infecgao
com a redugao da secrego de insulina pancredtica, causando danos as células beta e aumentando a resisténcia insulinica. Adicionalmente, a liberagio de citocinas e a
ativagdo de células T induzidas pela infecgio viral podem desencadear o desenvolvimento de DM tipo 1 em individuos geneticamente predispostos. Em nove desses
estudos, realizados na Alemanha, Brasil, Egito, Estados Unidos, Finlindia, Roménia e Turquia, com individuos entre 0 e 26 anos de idade, foi evidenciada que a
incidéncia de DM tipo 1 recente dobrou, apés ou durante o diagnéstico de COVID-19, quando comparado aos anos anteriores & pandemia. Além disso, os estudos
demonstraram que o novo coronavirus pode atuar como gatilho infeccioso na precipitagio da cetoacidose diabética (CAD) em pacientes diagnosticados com DM
tipo 1 recentemente, inclusive com evolu¢io de maior gravidade. No entanto, os estudos apontaram discussoes, como a falta de acesso aos servicos de saide, assim
como aos exames diagndsticos. Ademais, foi ressaltado também que a CAD pode se agravar pelo estresse do contexto pandémico. Assim, estudos longitudinais sio
necessdrios para andlise completa dessa situagio.

Palavras-chave: COVID-19. Diabetes Mellitus Tipo 1. Cetoacidose Diabética. )
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215 - CONSUMO DE COCAINA/CRACK NO CONTEXTO DA GESTACAO: ESTUDO DO PERFIL
SOCIOECONOMICO DAS GESTANTES E DOS DESFECHOS PERINATAIS

Autores: JULIANA VIEIRA GAMA (FASEH), ]UL[A SILVA SOUZA (FASEH), GABRIELA CAMPOS DE ALMEIDA (FASEH), NADYA RIBEIRO CORREA
(FASEH), BRUNO FERREIRA MENDES (PMPGCF/UFVIM), CAiQUE OLEGARIO MAGALHAES E DINIZ (PMPGCF/UFVIM), RICARDO CARDOSO
CASSILHAS (PMPGCF/UFV]M), ISABELA RESENDE SILVA SHERRER (FASEH)

JULIANA VIEIRA GAMA - e-mail: ju.vgama@hotmail.com — Orcid: 0000-0001-7908-0151

Introdugio: Reconhece-se, no mundo todo, o uso de drogas como um problema de satide publica. Esta questao atinge uma nova esfera de gravidade quando o
usudrio é uma gestante, porque se torna importante também os desfechos perinatais. Sendo assim, ¢ essencial conhecer o perfil destas gestantes para a criagao de
politicas publicas efetivas, visando uma melhor assisténcia. Objetivo: O objetivo do trabalho foi comparar o perfil socioeconémico das gestantes usudrias (expostas)
e ndo usudrias (controle) de cocaina/crack e seus desfechos perinatais. Metodologia: Foi realizado um estudo epidemiolégico observacional, do tipo transversal com
uma amostra composta por 120 didades mie/recém-nascido, sendo 60 do grupo controle (ndo expostos ao uso de drogas) e 60 do grupo exposto (expostas a0 uso
de drogas). Foram aplicados questiondrios as gestantes sobre o uso de drogas e foram realizadas medidas antropométricas dos recém-nascidos. Resultados: 65%
das mies expostas estavam desempregadas, enquanto este indice era de 35% das mies controle; 3% das mées expostas recebiam 3-4 saldrios minimos, 13% das
mdes controle apresentavam essa faixa de renda; 68% das maes expostas realizaram até 3 consultas pré-natal, enquanto 41% das mies controle fizeram 7 consultas
ou mais. Os filhos de maes expostas apresentaram menor estatura e perimetro cefilico quando comparados aos filhos das mées do grupo controle. Conclusao:
No presente estudo, as gestantes usudrias de drogas apresentaram um perfil de fragilidade socioeconémica e bebés com menor estatura e perimetro cefdlico ao
nascimento. Portanto, a exposigio do feto a substancias ilicitas intra-ttero gerou piores desfechos perinatais nessas criangas.

Palavras-chave: Cocaina. Cocaina Crack. Efeitos Tardios da Exposicdo Pré-Natal. Gravidez. Recém-Nascido. )
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216 - yALIDA(;Ao DE ATIVIDADES PROFISSIONAIS CONFIAVEIS PARA UTILIZACAO NO DESENHO DE
CURRICULOS DE PROGRAMAS DE RESIDENCIA MEDICA EM NEONATOLOGIA

Autores: SANDY SOUSA PINHEIRO (UN[VERS[DADE]OSE DO ROSARIO VELLANO-BH), MARCELA OLIVEIRA DE DEUS (UN]VERS[DADE]OSE
DO ROSARIO VELLANO-BH), ALEXANDRE SAMPAIO MOURA (UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS), MARCIA DE LIMA COSTA
(UNIVERSIDADE JOSE DO ROSARIO VELLANO-BH)

SANDY SOUSA PINHEIRO - e-mail: sandylala3292@gmail.com — Orcid: 0000-0003-2081-0214

INTRODUGCAO: Atividades Profissionais Confiveis (APC) sio unidades de pritica profissional que podem ser confiadas a um aprendiz que seja suficientemente
competente. No Brasil, ainda nao foram definidas as APC especificas da neonatologia. OBJETIVO: O objetivo deste estudo ¢ desenvolver e validar um conjunto
de APC para uso em programas de residéncia em neonatologia para que possam ser utilizadas no desenho do curriculo dessa drea. METODOS: Inicialmente foi
construido um conjunto de sete APCs por um comité de especialistas em neonatologia, que foi posteriormente validado e consensado por um grupo amplo de
profissionais da mesma 4rea de atuagio utilizando o método Delphi. Em cada rodada do método, os especialistas avaliaram a indispensabilidade e a clareza das APC
elaboradas pelo comité em uma escala Likert de 5 pontos, cujo qual foi aplicado por meio de questiondrios. RESULTADOS: O formuldrio foi enviado para 50
especialistas dos quais 37 responderam. A maior parte dos respondentes eram mulheres (89,2%), com idade entre 40-49 anos (45,9%) e com mais de 10 anos de
experiéncia (67,6%). Em relagio aos resultados de indispensabilidade e clareza, todas as APC atingiram os limites predefinidos, com indice de validade de contetido
acima de 0,8. A mediana de concordancia em relagio a indispensabilidade e clareza foi de 5 (“concordo totalmente”) para todos os itens. CONCLUSAO: As sete
APCs construidas para refletir o cerne do trabalho do neonatologista foram adequadamente validadas por um painel de especialistas. Futuros estudos devem avaliar
a implantagao destas APCs no desenho de curriculos de programa de residéncia médica em Neonatologia e como forma de avaliagao do desempenho dos residentes.

Palavras-chave: Educagio Baseada em Competéncias. Curriculo. Neonatologia.
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217 - POTT S PUFFY TUMOR: RELATO DE CASO

Autores: JADE RODRIGUES (FACULDADE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS ), RENATO LASMAR (FACULDADE CIENCIAS MEDICAS DE
MINAS GERAIS), LAILA BORELLO (FACULDADE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS), JULIA CARAMATTI (FACULDADE CIENCIAS MEDICAS
DE MINAS GERAIS), JOSE LUCAS LIMA (FACULDADE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS), IZABELLA SIFFERT (FACULDADE CIENCIAS
MEDICAS DE MINAS GERAIS), LORENA LEAL (FACULDADE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS), LUIZA FIGUEIREDO (FACULDADE
CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS), LUISA MARTINS (FACULDADE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS), GABRIELA DOLABELLA
(FACULDADE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS)

JADE RODRIGUES - e-mail: jadeeerff@gmail.com — Orcid: 0000-0002-5154-8709

Introdugio: O tumor de Pott s Puffy é um abscesso subperiosteal associado a osteomielite, sendo uma complicagao de sinusite frontal, causada mais comumente
por Streptococcus, Staphylococcus ou anaerébios. Descri¢ao do caso: M.R.J.C., 12 anos, admitida no Hospital Joio XXIII com queixa de edema na regiio frontal
em 12/05/22. Relatou cefaléia pulsdtil e leve edema desde 14/04/22, negava sintomas gripais. Prescrito amoxicilina e clavulanato por dez dias, sem melhora. Em
07/05/22 apresentou piora dos sintomas e sensacio de peso local, sendo prescrito azitromicina e prednisona. Realizada TC em 12/05/22 com sinusite fronto-
maxilo-etmoidal, colegio subgaleal e extra-axial frontais e erosio dssea frontal, com hipétese diagnéstica de tumor de Potts. Admitida estével, solicitada propedéutica
complementar com avaliagio de otorrinolaringologista e neurocirurgia e iniciou Metronidazol e Ceftriaxona. Em 14/05/22 realizou drenagem do abscesso supero
osteal com colocacio de dreno de Penrose. Encaminhada ao Hospital Infantil Jodo Paulo II para continuidade de cuidados ambulatoriais e acompanhamento com
infectologia. Discussao: Esse tumor é mais comum em adolescentes pelo aumento da circulacao dipléica do seio frontal. Durante um processo de sinusite, a infecgio
se estende pelo osso frontal, causando sinais flogisticos locais, osteomielite e erosao da calota craniana. Assim hd o abscesso periostal e, se ocorrer destruigio da
tdbua dssea, forma-se um abscesso epidural. A progressao da infec¢io pode levar a cerebrite, meningite e trombose do seio sagital. Os sintomas mais comuns sdo
febre, cefaléia, rinorreia, fotofobia, sindrome convulsiva e déficit neurolégico. O diagnéstico ¢é feito com histéria clinica, associada & tomografia. O tratamento se
baseia em drenagem percutinea ou remogao do osso necrosado, além de sintomdticos e antibioticoterapia prolongada. Conclusao: Trata-se de uma complicagio
grave de alto risco e de dificil diagndstico devido a sintomatologia inespecifica, além de ser mascarada pelo uso de antibidticos. Dessa forma, o diagndstico precoce
¢ fundamental para implementar o tratamento adequado.

Palavras-chave: Tumor de Pott. pstcomielitg Sinusite Frontal.
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218 - SINDROME DE MARFAN EM PACIENTE ASSINTOMATICA: UM RELATO DE CASO

Autores: RENATA BARANDAS MENDES (UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS), ANA PAULA CONSENTINO FIGUEIREDO SILVA
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RACHE GASPAR (UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS), FATIMA DARLENE DA ROCHA ARAUJO (UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS
GERAIS)

ANA PAULA CONSENTINO FIGUEIREDO SILVA - e-mail: anapaulacfs14@gmail.com — Orcid: 0000-0002-5242-6201

Introdugio: Sindrome de Marfan é uma doenca autossdmica dominante, com incidéncia de 1 em 5000 individuos. Na maioria dos casos, ¢ causada por mutagio no
gene 'FBN1", que codifica a proteina fibrilina. Assim, ocorrem alteragoes multissistémicas, com manifestagoes musculoesqueléticas, cardiovasculares e oftalmolégicas.
Descrigao do caso: Crianga de trés anos, feminino, encaminhada ao servigo de cardiologia pedidtrica devido a sopro holossistélico. Ao exame fisico, observou-se
"pectus carinatum’, pulso em martelo d"dgua e sopro holossistdlico, grau III, mais evidente em borda esternal esquerda. Solicitou-se ecocardiograma transtordcico
com visualizacio de forame oval patente, aumento de 4trio e ventriculo esquerdos, regurgitacao tricispide moderada e prolapso de valva mitral, com regurgitagio
importante. Regurgitagio aértica moderada. Dilatagio da raiz da aorta. Fragio de ejegio preservada. Além disso, apresentava membros proporcionalmente longos e
escoliose toracolombar, os quais levantaram a hipétese de Sindrome de Marfan. Discussao: Foi aplicado escore sistémico para a sindrome, no qual a paciente totalizou
12 pontos: sinal do punho e polegar(3) + tornozelo valgo e pé plano(3) + “pectus carinatum” (2) + redugio da extensdo do cotovelo(1) + escoliose toracolombar(1)
+ prolapso de valva mitral(1) + trés dimorfismos faciais(1). Realizou-se exame de cariétipo, com resultado 46, XX e sequenciamento do gene 'FBN1’, com
identificacdo de variante patogénica, p.Cys1053Tyr, em heterozigose, confirmando o diagndstico. Apesar das alteracoes cardiacas, a crianga era assintomdtica. Foi
iniciado tratamento com furosemida e losartana e realizado o encaminhamento para outras especialidades. Conclusao: A Sindrome de Marfan possui diferentes
fendtipos, com graus varidveis de gravidade. Os achados clinicos apresentados sugerem a forma neonatal da doenca, cuja principal caracteristica ¢ uma importante
insuficiéncia mitral e trictspide ainda na infincia, levando 4 insuficiéncia cardfaca congestiva. Nas demais formas, apesar de certo grau de insuficiéncia das valvas
atrioventriculares, a principal preocupagao consiste na dilatagio da raiz da aorta, com risco de dissecgdo aguda do vaso.

Palavras-chave: Sindrome de Marfan. Genética. Cardiologia. Pediatria.
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219 - TUMOR DE SISTEMA NEVORSO CENTRAL COM PERDA DE PESO, UM PAN-HIPOTUITARISMO
OCULTO: RELATO DE CASO
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INTRODUCAO: O Pan-hipopituitarismo ¢é a deficiéncia na produgio ou agio de dois ou mais dos horménios hipofisirios. Seus sintomas sio varidveis,
podendo cursar com diabetes insipidus (DI), fadiga, hipoglicemia, hipotireoidismo, crescimento deficitdrio. Podem haver diversas causas genéticas ou adquiridas,
dentre elas um tumor que afete a regido do hipotilamo-hipéfise por compressio das estruturas. DESCRICAO DO CASO: Paciente, 11 anos, sexo feminino,
desenvolveu por 4 meses cefaleia, perda de peso, fraqueza e alteragdes visuais. Permaneceu internada, com realizagio de ressondncia de crinio que evidenciou
lesbes expansivas intracranianas (LEIC) em regido hipotdlamo-quiasmdtica com extensio intrasselar. Evoluiu com piora da fadiga e hipoglicemia. Foi solicitada
avaliacdo endocrinoldgica e exames do neuroeixo: hipotireoidismo (TSHO0,98|T4livre0,47), hipocortisolismo central (cortisol3,1). Iniciado levotiroxina 25mcg/
dia e prednisolona 3mg/dia, cursando com melhora dos sintomas. Foi submetida a ressecgdo parcial da lesdo e, posteriormente apresentou politria e polidipsia ,
caracterizando uma diabetes insipidus com hipernatremias constantes e baixa densidade urindria. Em acompanhamento com endocrinologia e oncologia, pois a
LEIC sugere ser um craniofaringioma ou germinoma. DISCUSSAO: No presente relato, a prostragio e a fadiga foram intensas, com melhora temporéria apés
controle de glicemia e, melhora realmente significativa apds tratamento com corticoterapia. Essa descompensagao decorrente do pan-hipopituitarismo é conhecida
como ‘“crise adrenal”, podendo apresentar-se com hipotensao, disttrbio hidroeletrolitico ou hipoglicemia que nio sio causados pelo tumor de base ou por outras
causas. O diagnéstico deve ser o mais precoce possivel, considerando alta mortalidade sem um tratamento adequado. Dessa forma, ¢ importante reconhecer casos
incomuns de LEIC. CONCLUSAOQ: Diante do exposto, torna-se importante o estudo e a investigagio de pan-hipopituitarismo em pacientes que evoluem com
LEIC localizada préximo ao eixo hipotédlamo-hipéfise, com objetivo de realizagio de diagnéstico e tratamento precoces e, consequentemente, menor impacto na
qualidade de vida dessas criancas.

Palavras-chave: Hipopituitarismo. Neoplasias Encefilicas. Hipoglicemia. Diabetes Insipido.

220 - ASMA DE DIFICIL CONTROLE DEVIDO A REFLUXO GASTROESOFAGICO: UM RELATORIO DE CASO
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Introdugdo: Asma é uma doenga inflamatéria cronica das vias aéreas, tratdvel, sendo, na infancia, a doenga cronica mais comum e principal causa de morbidade.
Em pacientes de 6 a 11 anos com asma confirmada apresentando dificil controle, devem-se avaliar comorbidades como doenga do refluxo gastroesofégico (DRGE).
Descrigio do caso: O relato citado apresenta uma paciente pedidtrica com diagndstico prévio de asma hd 2 anos e estava em uso de Alenia, que mostrou uma
descompensagao do quadro asmdtico levando a sua internagio para maiores cuidados. Durante investigagdo, foi constatada uma crise asmdtica de dificil controle
com uso de mais de trés classes medicamentosas para tratamento e solicitada uma radiografia de esdfago para investigagio complementar da tosse, que teve como
resultado a constatacao de um refluxo gastroesofdgico causado pela intensa crise asmatica e tratada com Domperidona levando & melhora do quadro final da crianca.
Discussao: Rudolf ez 2/ (2001) afirma que criangas que requerem corticoides orais de maneira continua ou altas doses de corticoides inalatdrios e aquelas com asma
persistente que ndo sio capazes de melhora com tratamento medicamentoso devem ser investigadas para DRGE. Ademais, conforme orientagoes de Rudolph ez
2/ (2001), um individuo deve ser investigado para DRGE dentro das seguintes circunstincias: se tem diagndstico de asma persistente a medicamentos ou com
frequentes exacerbagoes, se apresenta sintomas de refluxo precedidos por sintomas respiratorios, se relata apresentagio atipica de refluxo, como sintomas noturnos
de asma, ou se hd diagndstico de asma nao alérgica. Conclusio: Evidencia-se a importincia desse relato em que a paciente foi encaixada nos pardmetros para
investiga¢ao de DRGE e por consequéncia teve um desfecho favordvel. Apesar da investigagio para refluxo nio ser uma prdtica muito comum nos hospitais hoje em
dia, ela deve ser implementada para resultados mais satisfatérios em tratamento de sintomas em crises de asma, principalmente de dificil controle.

Palavras-chave: Asma. Refluxo Gastroesofigico. Testes de Fungio Respiratéria.
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221 - CELULITE INFECCIOSA APOS LESAO COM PERFUROCORTANTE

Autores: ANNE CAROLINA FARIA DOS SANTOS DUQUE (HOSPITAL UNIVERSITARIO CIENCIAS MEDICAS), PRISCILA TEIXEIRA DANTAS
(HOSPITAL UNIVERSITARIO CIENCIAS MEDICAS)
ANNE CAROLINA FARIA DOS SANTOS DUQUE - e-mail: anne.duque@hotmail.com

Introdugio: A celulite é uma das mais comuns infec¢des bacterianas de pele, atingindo uma média de 200 casos por ano. Acomete até o subcutineo e estd
frequentemente associada a alguma superficie de descontinuidade do tecido por onde ocorre a entrada de patégenos, ocasionando desde manifestagoes locais a
complicagées sistémicas. Descrigio do caso: W.R.S, 8 anos, previamente higido, evoluiu com celulite em pé direito apés trauma com prego. Encaminhado de
unidade de pronto atendimento para extensdo de propedéutica e tratamento. J4 estava em uso de Oxacilina e Ceftriaxone. Ao exame fisico: extensa lesao mal
delimitada associado a sinais flogisticos associado a comprometimento do estado geral. Realizados revisao laboratorial, hemocultura e cultura de secrecio, além de
exame de imagem, sendo descartada osteomielite. Mantido Oxacilina e realizado desbridamento da lesdo. A bacterioscopia, observado crescimento de bastonete
gram negativo, sendo realizado escalonamento para Ampicilina com Sulbactam. Ao final do periodo de incubagio da amostra foi identificado Escherichia coli
resistente a este composto. Porém, diante da melhora clinica e da lesao, optado por manter antibidtico. Apés 7 dias, sequenciado para amoxacilina com clavulanato
oral e alta hospitalar com seguimento ambulatorial. Discussao: O principal agente etiolégico da celulite é o estreptococo beta-hemolitico do grupo A. Manifesta-
se através de sinais flogisticos locais sem delimitagao precisa. O diagnéstico geralmente se baseia no aspecto da lesio e na clinica. Culturas sao importantes, mas
nio devem atrasar tratamento. Em caso de abscesso, se possivel, deve ser drenado. Exame de imagem ¢ ttil para definir profundidade. Inicialmente preconiza-se a
Cefalexina como tratamento e em caso de sinais de comprometimento sistémico ou limitagio oral, a Oxacilina pode ser primeira op¢ao. Conclusio: A boa pratica
médica envolve a abordagem do paciente considerando dados de epidemiologia e de resultados laboratoriais, mas estes nao devem se sobrepor a evolugio clinica
do paciente.

Palavras-chave: Pele. Dermatopatias. Celulite. Crianga. Antibacterianos. ) )
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222 - TUBERCULOSE EM ADOLESCENTE DE 12 ANOS: RELATO DE CASO
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Introdugio: Na adolescéncia, a tuberculose (TB) geralmente manifesta-se semelhantemente  apresentagéo clinica de adultos, sendo uma doenga subdiagnosticada
devido a dificuldade na padronizagio de exame complementar e & sintomatologia variada. Objetivo: Relatar caso de TB em adolescente internado em hospital
de referéncia do Tridngulo Mineiro. Descri¢io do caso: Paciente masculino, 12 anos, previamente higido, admitido no Pronto-Socorro relatando 5 episédios
de hemoptise hd 4 semanas, sendo 4 na tltima semana. H4 8 dias, apresenta picos febris didrios, dispneia, astenia, hiporexia, um episédio de sudorese noturna
e perda ponderal de 5 quilos no tltimo més. Nega tosse ou sintomas associados. Nega contato com populacoes especiais de TB. Pais consanguineos. Ao exame
fisico, taquicardia e taquipneia, crepitacoes difusas em hemitérax esquerdo. Tomografia computadorizada de térax realizada no dia seguinte & admissao sugere TB
miliar, les6es escavadas no lobo superior do pulmio esquerdo e linfonodomegalia hilar 4 direita. Realizadas baciloscopia (negativa), prova tuberculinica (negativa)
e Teste Rdpido Molecular (TRM) para TB positivo, confirmando o diagndstico. Iniciado esquema rifampicina-isoniazida-pirazinamida-etambutol no sexto dia
de internagao. Sorologias para virus da imunodeficiéncia humana (HIV), hepatites B e C e sifilis negativas. Paciente submetido a investigacio de defeito no eixo
interferon-gama/interleucina-12 devido a consanguinidade parental. Discussio: Adolescentes com TB podem apresentar sintomas similares aos adultos infectados,
como hemoptise e sudorese noturna. O TRM foi grande aliado no diagnéstico. A TB miliar na auséncia de infecgio pelo HIV provavelmente est4 associada a
imunossupressdo por outras causas. Investigar imunodeficiéncias primdrias, especialmente o defeito no eixo interferon-gama/interleucina-12, é importante, dada
a apresentagio do quadro e a consanguinidade parental. Conclusio: E necessirio o reconhecimento e o manejo da TB precocemente, inclusive em adolescentes,
mesmo diante da escassez de relatos da doenga nessa faixa etéria e da apresentagio clinica e laboratorial variada. E essencial investigar condi¢oes adjacentes, como
imunodeficiéncias primdrias e secunddrias.

Palavras-chave: Tuberculose. Adolescente. Doencas da Imunodeficiéncia Primdria.
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223 - PANCREATITE RECORRENTE ASSOCIADA A PANCREAS DIVISUM E FISTULA PANCREATICOPLEURAL:
UM RELATO DE CASO
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Introdugio: Pancreas divisum (PD) é a malformagio congénita do pancreas mais frequente, e a sua relagio etiolégica com a pancreatite ainda nao é bem elucidada.
Objetivo: Relatar caso de crianga com histérico de pancreatite recorrente com achado de PD evoluindo com complicagio rara, a fistula pancreaticopleural (FP).
Descrigao do caso: Escolar, 9 anos, com histérico de 5 internagées prévias por pancreatite aguda, foi admitida em unidade hospitalar com quadro de dor abdominal
em faixa, associada a vomitos e hiporexia. Ao exame, presenca de dor 4 palpagio em fossa ilfaca direita e flanco direito. Exames laboratoriais e de imagem
revelavam amilase 755, lipase 315 e ectasia de ducto pancredtico. Em tomografia computadorizada, visualizada lama biliar, sendo indicada a colecistectomia
videolaparoscopica. Aproximadamente 2 semanas apés, paciente procura atendimento médico com dor no ombro direito irradiando para térax e abdome & direita
refratdria ao uso de analgésicos, associado a dispneia e derrame pleural evidenciado em exame de imagem. A andlise do liquido pleural evidenciou amilase de 6533
¢ lipase de 3000. Em Colangioressonincia, foi confirmada FP com perfuragio diafragmética e PD. Discussio: O PD, encontrado em 7% da populagao geral, é
considerado uma das causas de pancreatite aguda em criangas, em decorréncia da md drenagem do suco pancredtico pelo ducto de Santorini. Entretanto, ainda é
incerto se essa anomalia é um fator de risco para pancreatites de repeti¢ao. A FP é uma ocorréncia rara e cujo manejo é embasado em relatos de casos, em decorréncia
da inexisténcia de diretrizes para o tratamento. Conclusao: O relato de casos de PD sao importantes para o fornecimento de dados acerca da relagao entre a variagio
anatomica e pancreatites de repeticdo, devido ao seu papel na qualidade de vida de criancas e adolescentes acometidos. O diagnéstico rdpido e o manejo adequado
da FP sio essenciais para o progndstico.

Palavras-chave: Pancreatite. Pancreas. Fistula Pancretica.

224 - ANALISE DE SOBREV{VENCIA EM CRIANCAS E ADOLESCENTES BRASILEIROS HOSPITALIZADOS
POR SINDROME RESPIRATORIA AGUDA GRAVE PROVOCADA PELA COVID-19: TAXAS DE LETALIDADE E
FATORES PREDITORES PARA OBITOS
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Introdugio: No que tange a morbimortalidade por COVID-19 na populagio pedidtrica, os dados ainda sao escassos na literatura. Objetivos: Analisar os fatores
preditores para 6bitos em criancas e adolescentes hospitalizados por Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG) provocada pela COVID-19. Métodos: Coorte
retrospectiva de criangas e adolescentes hospitalizados com SRAG por COVID-19, registrados no Sistema de Vigilancia Epidemiolégica da Gripe em 2021 e com
confirmacio laboratorial. Desfecho: tempo de sobrevida desde o inicio dos sintomas até a evolugio do caso (6bito ou recuperagio). Varidveis explicativas: dados
sociodemogréficos, condigdes clinicas e evolutivas. Calculou-se as taxas de letalidade para cada uma das varidveis explicativas. Utilizou-se o estimador Kaplan-Meier
para andlise de sobrevivéncia e a regressio de Cox para investigar os fatores preditores para ébito. Estimou-se as razdes de risco e seus respectivos intervalos de
confianga de 95%, e considerou-se significante valor de p <0,05. Resultados: Incluiram-se dados de 14.116 criangas e adolescentes. A taxa total de letalidade foi
de 4,5%. As maiores taxas de letalidade ocorreram entre adolescentes de 12 a 18 anos, raca indigena/amarela e preta/parda, residentes na zona rural e nas regioes
norte/nordeste, naqueles com pelo menos uma comorbidade e que evoluiram com SRAG-critica. Comorbidades com maior letalidade foram: doengas hepdtica e
cardiovascular, Sindrome de Down, obesidade, imunodepressao. A asma apresentou a menor taxa de letalidade. Foram preditores para ¢bitos: ter idade entre 12 ¢
18 anos, residir na regido norte/nordeste, evoluir com SRAG-critica e apresentar imunodepressao; a asma comportou-se como fator de protegao. Conclusio: Essa
coorte retrospectiva representa uma anélise de morbimortalidade em criangas e adolescentes hospitalizados com SRAG por COVID-19 no Brasil. Observou-se que
caracteristicas sociodemogréficas, condi¢ées clinicas e evolutivas podem interferir na chance de sobrevivéncia. Tais dados tornam-se tteis para implicar na prdtica
clinica e politicas pablicas por contribuir para ampliacio dos conhecimentos sobre COVID-19 na populacio peditrica.

Palavras-chave: COVID-19. Pediatria. Sindrome Respiratéria Aguda Grave. Mortalidade.
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225 - EMERGENCIAS PSIQUIATR[CAS NA INFANCIA: A IMPORTANCIA DA ABORDAGEM BIOPSICOSSOCIAL
DA CRIANCA E DE SEUS DIAGNOSTICOS DIFERENCIAIS
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Introdugio: Muitas emergéncias psiquidtricas pedidtricas podem estar relacionadas a diferentes diagndsticos e podem configurar o primeiro episédio de transtorno
psiquidtrico. Portanto, o atendimento emergencial exige uma abordagem biopsicossocial da crianca. Descri¢io do caso: Menina, 11 anos, admitida no hospital com
queixa de disfagia, dor tordcica e calafrios hd trés dias. Relato de emagrecimento e inapeténcia h4 trés meses, tolerando apenas liquidos. Internagio hd 1 més por
queixas semelhantes, sendo diagnosticado Depressao e iniciado Sertralina. Relato de nao aceitacao familiar ao diagnéstico e nao adesao ao tratamento. A admissdo
apresentava uremia, hipernatremia, insuficiéncia pré-renal, fraqueza de membros e tremores, sendo encaminhada ao CTI. Durante a internacio observados também
disfagia grave, vomitos pés alimentagio, delirios e queixa de “bolo na garganta’, além de embotamento afetivo, discurso ora desconexo ora organizado, e fala
triste. Propedéutica confirmou pangastrite enantematosa moderada e tlcera bulbar em atividade, sendo iniciado tratamento. Acompanhamento multidisciplinar
confirmou o diagnéstico de surto psicético, por possivel quadro de Esquizofrenia, associado & Depressdo. Iniciado Risperidona, Lorazepam e Escitalopram, com
boa resposta, ¢ instituida terapia nutricional enteral por sonda, com progresso efetiva até via oral. Realizada abordagem familiar e envolvimento da mesma no
tratamento. A alta, ressaltada necessidade do apoio familiar, do uso regular das medicagoes e do acompanhamento no CEPAI Discussio: O surto psicético é uma
emergéncia psiquidtrica e pode refletir esquizofrenia, outras enfermidades psiquidtricas, enfermidades neurolégicas e/ou ingestao de téxicos. Os principais sintomas
sdo alucinagoes ocasionais e delirios. Cabe ao pediatra excluir causas organicas, associadas ou nio, e assegurar um tratamento multidisciplinar, com abordagem
familiar e cuidados pés alta. Conclusao: O atendimento pedidtrico emergencial requer avaliagdo sistemdtica e biopsicossocial da crianga, além da identificagao de
problemas agudos orginicos e de saide mental, e da exclusio de complicagées associadas. O apoio e envolvimento familiar sao imprescindiveis no tratamento e
devem ser valorizados pelo pediatra.

Palavras-chave: Servigos de Emergéncia Psiquidtrica. Pediatria. Transtornos Psicéticos. Transtornos de Deglutigao.
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Introdugio: A obesidade é determinada em grande parte por fatores genéticos, mas o ambiente também determina a expressio fenotipica. Objetivo: Investigar os
efeitos de diferentes programas de exercicios fisicos e polimorfismos do FTO (gene associado & massa de gordura e obesidade), na composi¢ao corporal e fatores
de risco cardiovascular em adolescentes com sobrepeso e obesidade. Métodos: Ensaio clinico randomizado, paralelo, duplo-cego, composto por adolescentes
com excesso de peso da rede publica estadual, em uma amostra aleatéria representativa simples, que participaram de uma intervengio de exercicio aerébico ou
musculagio por 10 semanas. Antropometria, composi¢io corporal, marcadores bioquimicos, maturagio sexual e o polimorfismo rs9939609 no gene FTO foram
avaliados. Resultados: Participaram do estudo 389 estudantes, com prevaléncia de excesso de peso (sobrepeso e obesidade) de 20,8%, e todos estes foram convidados
a participar da intervencdo. Vinte e seis adolescentes com excesso de peso foram alocados aleatoriamente, nos programas de musculagio e aerébico. Os portadores
heterozigotos e homozigotos do alelo de risco A, participantes do programa aerébico, apresentaram melhora na glicemia (p=0,002), colesterol total (p=0,023) ¢
redugio na massa gorda corporal (p=0,041). O programa de muscula¢ao reduziu nio s6 a glicemia em pacientes com o alelo de risco A (p=0,027), mas também
a pressao arterial sistélica naqueles sem o alelo de risco A (p=0,018). Os participantes do estdgio quatro de maturagdo sexual de Cameron foram 2,1 vezes mais
propensos a melhorar sua gordura corporal (IC=1,31-3,39). Conclusao: Programas distintos de exercicios fisicos podem causar diferentes alteragées nas varidveis de
risco relacionadas 4 satide dos adolescentes. Os exercicios aerébicos produziram uma diminuigio significativa da massa gorda em pacientes com alelo de risco A, e a
observagio de muitas caracteristicas genotipicas e de maturacio podem influenciar os fatores de risco cardiovascular.
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INTRODUGCAO: A osteomielite aguda é uma situagio rara no periodo neonatal. Trata-se de infecgio éssea que afeta mais comumente ossos longos, como fémur
e imero, cujo principal agente etiolégico ¢ o Staphylococcus aureus. DESCRICAO DO CASO: Recém-nascido (RN), sexo feminino, nasceu de parto vaginal.
Relato materno de hiperemia e edema em membro superior direito (MSD) desde o nascimento, tendo sido realizada radiografia, descartada fratura e recebido alta
hospitalar. Devido piora do quadro aos 8 dias de vida, mée procurou ortopedia pedidtrica, que encaminhou para tratamento intra-hospitalar. A admissio, mae negava
febre e demais sintomas. Dieta e hdbitos fisiolégicos inalterados. Apresentava brago direito com mobilidade reduzida e sinais flogisticos em cotovelo. Solicitados
exames, iniciada antibioticoterapia com Oxacilina e Gentamicina para tratamento de osteomielite em imero direito. Ultrassonografia do MSD evidenciou sinais
de artrite piogénica no cotovelo. Foi submetida 4 abordagem cirtrgica da osteomielite e completado 21 dias de antibioticoterapia venosa. RN evoluiu com melhora
clinica e laboratorial importantes. DISCUSSAO: A osteomielite aguda e a artrite séptica sao condigoes comumente associadas no perfodo neonatal. A anatomia
vascular tinica das epifises em RN é uma das responsdveis pela frequéncia desta associagio e a disseminagao hematogénica ¢ a via mais comum de infecgio. Neste
periodo pode manifestar-se como sepse ou de forma insidiosa, com irritabilidade e redugio da mobilidade do membro afetado. Cerca de 50% dos casos nio
apresenta histéria de febre associada. O diagndstico ¢ clinico, apoiando-se nos exames laboratoriais e de imagem. A terapéutica inicial ¢ empirica, de largo espectro
(direcionado para S aureus, Streptococcus do grupo B e bactérias gram-negativas), por antibioticoterapia intravenosa, durante 3-6 semanas. CONCLUSAO: O
diagndstico precoce da osteomielite neonatal é desafiador devido sintomatologia inespecifica. Assim, deve haver alta suspei¢io em RN com sinais clinicos de sepse,
mas sem foco evidente, visando facilitar o diagnéstico precoce e o inicio imediato de terapéutica apropriadas.
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Introdugio: Tireoidite de Hashimoto ¢ uma doenga autoimune que acomete 1:500 criancas em idade escolar. As manifestagoes clinicas sdo insidiosas, sendo
que, nesse caso, chama atencgio os sintomas exuberantes e atraso no diagn(’)stico. Descri¢ao do caso: SAE 5 anos, sexo feminino, previamente higida, procurou
atendimento endocrinoldgico pela primeira vez queixando elevado ganho de peso, referia nunca ter feito exames laboratoriais anteriormente. A crianca apresentava,
além da obesidade, xerodermia e constipagio intestinal, triagens neonatais normais. Ao exame fisico, apresentou-se tireoide aumentada, peso de 44 kg, estatura
de 110 cm (IMC: 36,4 kg/m2), e bradicardia. Foram solicitados exames laboratoriais os quais portavam os seguintes resultados: TSH: 480.37 pUIl/mL, T4 livre:
0.17 ng/DI, Anti-TPO: 94 U/MI. Diagnosticada com hipotireoidismo adquirido causado pela tireoidite de Hashimoto, assim, iniciou o uso de Levotiroxina.
Aps ajustes de dosagens, obteve niveis de TSH normalizados, além da perda de 8,5 kg e normalizagio da velocidade de crescimento, sendo que o comprimento
atual da crianga é de 114 cm. Discussao: A constipa¢ao intestinal, obesidade, xerodermia e atraso de crescimento foram sinais clinicos que, associados as alteracoes
laboratoriais, fizeram confirmar a hipdtese diagnéstica de Tireoidite de Hashimoto. O tratamento melhorou significativamente a qualidade de vida da paciente,
contribuindo com a perda de peso ¢ melhora dos demais sintomas. Conclusio: Observando melhora da composicio corporal, perfil lipidico e atenuagao dos
sintomas apresentados, conclui-se que o tratamento precoce garante adequado desenvolvimento neuropsiquico motor e conformacional do paciente pedidtrico. Hd
necessidade, assim, de se enfatizar o rastreio da fungio tireoidiana na crianga obesa.
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