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SOBRE O EVENTO

O | Congresso Mineiro: abordagem multidisciplinar da morte materno infantil ocorrera
nos dias 8,9,10 de dezembro de 2020, das 18:00 as 21:00. Dada a situacdo de pandemia,
o evento sera online, por meio da plataforma “Stream Yard”, de forma sincrona. O objetivo
do Congresso é promover uma analise do impacto da mortalidade materna infantil em
diversas areas, como medicina, enfermagem, psicologia, direito, educacdo, economia,
gestdo, assisténcia social, politica e fotografia. Além disso, partindo do pressuposto que a
reducdo da morte materna infantil € um marcador de desenvolvimento humano e econémico
para o pais, sendo ainda a quarta meta do milénio, € de suma importancia que se difunda
e discuta sobre esse tema, baseando-se em informacdes de alta evidéncia cientifica. Foram
convidados 24 palestrantes renomados, dentre eles existem membros da organiza¢ao pan-
americana de saude, diretores de sociedade mineira, diretores de hospitais municipais e
regionais e diretores do comité nacional de morte materna. Outrossim, buscamos atender
um publico amplo, desde estudantes até profissionais das areas especificas supracitadas.
Ademais, abrimos inscricbes para submissdo de trabalhos, sendo que eles seréo

apresentados de forma oral, assincrona no evento.
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Programacéao

Dia 1 — 08/12/2020

. | Congresso Mineiro: Abordagem Multidisciplinar da Morte Materno
Horario )
Infantil
Situacédo atual da _ )
_ Dra. Juliana Silva
18:00 - 18:40 Palestra Mortalidade Materno Salal
_ Barra
Infantil
O pré-natal de risco
habitual: uma visao
sobre a evolucédo dos| Dr. Oswaldo Prado
18:40 - 19:20 Palestra _ Salal
cuidados maternos e Cunha
reducao dos
desfechos negativos
O pré-natal de alto _
_ Dr. Antbnio Carlos
19:20 — 20:00 Palestra risco: contexto, o Salal
. Vieira Cabral
condutas e desafios
. Dra. Favia Vieira
20:00 — 20:40 Palestra “Near Miss” . Salal
Cordeiro Veloso

Dia 1 — 08/12/2020

| Congresso Mineiro: Abordagem Multidisciplinar da Morte Materno

Horario _
Infantil
Mortalidade Materno
_ | Dra. Marcella Israel
18:00 - 18:40 Palestra Infantil: um desafio Sala 2

_ Rocha
sem fronteiras
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Sindrome
Hemorragica na Dr. Gabriel Costa
18:40 —19:20 Palestra . Sala 2
gestacdo: uma Osanan

emergéncia obstétrical

O papel da

enfermagem _ _
o _ | Enf. Elis Regina
19:20 — 20:00 Palestra obstétrica na reducgéo . o Sala 2
Silva Pinheiro
da Morte Materno-

infantil
Urgéncias e
emergéncia Dr. Francisco Lirio
20:00 — 20:40 Palestra _ _ _ Sala 2
hipertensivas na Ramos Filho
gestacao

Dia 2 — 09/12/2020

| Congresso Mineiro: Abordagem Multidisciplinar da Morte Materno

Horério _
Infantil
Mortalidade materna _ .
_ _ Dra. Regina Amélia
e infantil: da
18:00 - 18:40 Palestra Lopes Pessoa de Salal

codificacdo a selecéo _
L Aguiar
das principais causas

Prematuridade e
_ . _ . |Dra. Thayse Izabela
infecgbes congénitas .
18:40 — 19:20 Palestra _ . Magalhaes Sala 1
associado a Morte _
Nogueira
Neonatal
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Desmistificando e
assisténcia neonatal | Dra. Lorena Zuba
19:20 — 20:00 Palestra Salal
no contexto da Morte Santos
Materna
Covid-19 como causa
de morte neonatal
infantil: Dra. Maria Albertina
20:00 — 20:40 Palestra . Salal
enfrentamento, Santiago Rego
desafios e
perspectivas
Dia 2 — 09/12/2020
. | Congresso Mineiro: Abordagem Multidisciplinar da Morte Materno
Horario .
Infantil
Medicina baseada
em evidéncias e
respeito a autonomia _
Dr. José Helvécio
18:00 - 18:40 Palestra da gestante e _ Sala 2
_ Kalil de Souza
parturiente:
Prevencéo aos
processos
Judicializacdo da | Dra. Elba Cristina
18:40 - 19:20 Palestra _ Sala 2
Morte Materno Infantil Chaves
Impactos da Morte
) Prof. Robson
19:20 — 20:00 Palestra Materna no Sistema _ Sala 2
_ Gomes de Brito
Educacional
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Mortalidade materno

infantil: mediacdo de .
_ Dra. Luciana
20:00 — 20:40 Palestra conflitos entre Sala 2
. ) Dadalto
instituicdes da saude

e pacientes

Dia 3 — 10/12/2020

| Congresso Mineiro: Abordagem Multidisciplinar da Morte Materno

Horario .
Infantil
Um adeus
necessario: técnica
Paula Beltréo
18:00 - 18:40 Palestra de enfrentamento ao _ Sala 1
_ Viegas
luto diante da perda
do filho
Depresséo Peri-Parto|  Dr. Humberto
18:40 — 19:20 Palestra aspectos Corréa da Silva Salal

negligenciados Filho

Manejo psicologico _
. Psic. Mythes Lanna
19:20 - 20:00 Palestra no cenario de ruptura _ Salal
o . Mayrink e Castro
do bindmio méae-filho

Espiritualidade e luto: )
Dra. Ménica Nardy
20:00 — 20:40 Palestra aprendendo a perder L Sala 1l

ima
sem se perder
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Dia 3 — 10/12/2020

| Congresso Mineiro: Abordagem Multidisciplinar da Morte Materno

Horario _
Infantil
Impacto da Morte »
' Me. Jayne Cecilia
18:00 - 18:40 Palestra Materno Infantil na _ Sala 2
) o Martins
economia brasileira
Gestéo Hospitalar no
Contexto da Dr. Marcelo Lopes
18:40 - 19:20 Palestra . o Sala 2
Mortalidade Materno Ribeiro

Infantil

Politicas sociais na o
. Virginia Maran
19:20 — 20:00 Palestra prevencao da Morte Sala 2
) Sales Santos
Materno Infantil

Politicas publicas

acerca da .
_ Dra. Monica
20:00 — 20:40 Palestra mortalidade materna: _ Sala 2
. lassana dos Reis
os desafios ao longo

da historia
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Apresentacéo

Prezados leitores, estes sdo 0os Anais do | Congresso Mineiro: Abordagem Multidisciplinar da
Morte Materno Infantil — COMAMI, realizado entre os dias 8 e 10 de dezembro de 2020.

A Comissao Cientifica do | COMAMI em parceria com a Revista Eletrbnica Acervo Saude
organizaram os Anais contendo os resumos aprovados, objetivando contemplar a complexidade e
a diversidade de contetddo dentro da area de Ginecologia e Obstetricia. Foram 22 resumos
aprovados, todos no formato de resumo simples. Nenhum trabalho realizou pesquisa com humanos
ou animais. Os critérios de avaliacao utilizados foram: seguir as regras de formatacgéo e identificacéo
expressas no edital do evento, possuir titulo conciso e informativo com precisédo e fidedignidade
textual, introdugé@o que define e sintetiza o tema estudado por meio de cita¢des indiretas atuais e
confiaveis, sendo ela de facil compreenséo para leitores em geral, objetivo claro e pertinente a
proposta do estudo, método que apresente de forma detalhada a fonte de dados, populacgéo,
amostragem, critérios de selecdo, procedimentos analiticos e questbes éticas, resultados e
discussédo que responde a pergunta do estudo e atende o objetivo proposto, apresentando dados
de forma didéatica e ilustrativa, possuir uma conclusdo/consideracdes finais pertinente aos
dados/resultados apresentados, possuir narrativa com fluidez e linguagem adequada, ser um
contetdo novo de interesse, com qualidade e originalidade e possuir aplicacdo, informacao e/ou

conhecimento no ambito cientifico.
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Resumos Simples

RESUMO SIMPLES: Revisédo Bibliografica

Titulo: A endometriose como causa de infertilidade feminina: uma revisao bibliografica

Autor/coautores: Polyana Fernandes Ruggio, Livia Fernandes Monteiro da Mata, Natalia Corréa da Silva,
Neoma Mendes de Assis.

Instituicdo: Faculdade de Minas — BH (Faminas — BH), Belo Horizonte — MG.

Palavras-chave: Endometriose, Infertilidade, Dor Pélvica

INTRODUCAO

A endometriose acomete cerca de 15% de mulheres em idade reprodutiva, sendo considerada a principal
causa de infertilidade na mulher (DE SOUZA GKT, et al., 2017). Trata-se de uma patologia onde o tecido
endometrial se localiza fora do Utero, podendo acometer 6rgaos adjacentes como ovarios, trompas, intestino,
bexiga, peritdnio, dentro outros. Os principais sinais e sintomas sé@o a dor pélvica e irregularidades do ciclo
menstrual. Dentre os tratamentos disponiveis estdo o uso de hormdnios e a excisdo cirlrgica. O ideal é
realizar o diagndstico precoce para evitar a progressdo da doenca e suas possiveis complicacdes, sendo a
principal delas a infertilidade (OLIVEIRA FS, et al., 2020).

OBJETIVO

Estudar por meio de revisao da literatura a endometriose, sua fisiopatologia, assim como as consequéncias
para a mulher que a apresenta e principal complicagéo, a infertilidade, além de apresentar alternativas de
tratamento.

REVISAO BIBLIOGRAFICA

A endometriose € uma patologia cronica e inflamatéria definida pela presenca de tecido endometrial
localizado fora da cavidade uterina. Pode se instalar em diversos locais como ovarios, trompas, intestino,
bexiga, peritdneo, dentro outros. E conhecida como a doenca da mulher moderna devido a prevaléncia nas
mulheres com gravidez tardia, poucos filhos, menarca precoce e habitos estressantes (DE SOUZA GKT, et
al., 2017). Estima-se que 50% das mulheres com problemas de infertilidade tenham endometriose (DE
SOUZA GKT, et al., 2017). E a principal causa de infertilidade na mulher, porque as aderéncias do tecido
endometrial fora da cavidade uterina podem gerar ineficiéncia da ovulagéo e baixo indice de fertilizacao,
alteracdes nas trompas, dificuldade da implantacdo do embrido no Gtero e dificuldade no transporte do évulo
pela tuba uterina (DE SOUZA GKT, et al.,, 2017). Um dos fatores mais preocupantes € a demora no
diagnéstico. Mulheres acometidas pela endometriose podem optar por tratamento hormonal ou cirdrgico, que
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aumentam a chance de concepgéo futura (CACCIATORI FA, et al., 2016). Também podem optar por técnicas
de reproducédo assistida que também aumentam a chance de gravidez (DE SOUZA GKT, et al., 2017).

CONSIDERAGCOES FINAIS

A relacdo da endometriose com a infertilidade é um fator preocupante, visto que muitas pacientes sonham
com a maternidade e os custos elevados com técnicas de reproducéo assistida podem ser um empecilho para
tal. Dessa forma, € importante entender com clareza a relagdo entre endometriose e infertilidade e como os
tratamentos empregados podem reverter ou minimizar os impactos da doenca.

REFERENCIAS

1. CACCIATORI FA, et al. Endometriose: uma revisdo da literatura. Revista de Iniciacdo Cientifica, 2016;
13(1): 56-66.

2. DE SOUZA GKT, et al. Endometriose x infertilidade: revisdo de literatura. Encontro de Extensdo, Docéncia
e Iniciacdo Cientifica (EEDIC), 2017; 3(1): sem paginacao Web.

3. OLIVEIRA FDS, et al. Endometriose e gestacao: existe impacto no desfecho gestacional? Revista de
Patologia do Tocantins, 2020; 7(2): 26-30.
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RESUMO SIMPLES: Reviséo Bibliografica

Titulo: A realizacdo de histerectomia para tratamento de acretismo placentario

Autor/coautores: Bruno Henrique Gongalves Almada?; Juliana Vieira Queiroz Almeida2; Sarah Louredo
Torquette?; Hugo Drumond Ribeiro2.

Instituicdo: 'Faculdade de Ciéncias Médicas de Minas Gerais (FCMMG), Belo Horizonte — MG; 2Faculdade
de Minas — Belo Horizonte (FAMINAS-BH), Belo Horizonte — MG.

Palavras-chave: Histerectomia; Acretismo placentario; Tratamento.

INTRODUCAO

O espectro da placenta acreta (PAS) apresenta morbidade de 24-67% e mortalidade materna e risco
significativo de morte de 7%, sendo a incidéncia de PAS estimada de 1 em 533 partos (ZUCKERWISE LC, et
al., 2020). A PAS pode causar: hemorragia significativa com faléncia de sistemas, risco de transfuséo,
coagulopatia, lesdo operatoria, necessidade de cuidados intensivos e morte, sendo a histerectomia planejada
capaz de evitar hemorragia maci¢ca (SENTILHES L, et al., 2018). H4 abordagens cirurgicas conservadoras
gue geralmente sdo consideradas, pela literatura, como sob investigacdo (ZUCKERWISE LC, et al., 2020).

OBJETIVO

Averiguar se a histerectomia, considerada tratamento tradicional quando acretismo placentério, € um bom
tratamento para a patologia e se existem outros métodos, consideradas eficazes, a serem avaliados e
considerados como terapéuticos.

METODO

Reviséo integrativa com busca na plataforma Pubmed com descritores: “hysterectomy” e “placenta accreta”.
Foram analisados 468 artigos publicados nos 5 Ultimos anos, selecionando, 32 artigos pelo titulo, 13 pelo
resumo e 6 pelo texto. Foram inclusos artigos que abordavam: histerectomia como tratamento de acretismo
placentario, em inglés e francés. Exclui-se artigos com enfoque em técnicas cirurgicas.

REVISAO BIBLIOGRAFICA

O diagndstico adequado é relacionado a diminuicdo da morbidade, identificacao dos riscos e possibilidade
de escolha da técnica mais apropriada. O tratamento conservador, apesar do risco de sangramento e
infeccdo, evita a histerectomia em 80% dos casos, parecendo promissor (DANEY MF, et al.,, 2016). A
abordagem extirpada, associada a histerectomia, deve ser realizada somente quando baixa probabilidade de
PAS. J& a histerectomia planejada tardia, sem remocao placentaria, causa desprendimento espontaneo da
placenta, sendo considerada padrédo-ouro (SENTILHES L, et al., 2018). O “American College of Obstetricians
and Gynecologists” n&o recomenda a histerectomia como tratamento primario em jovens,
hemodinamicamente estaveis com coagulacdo adequada e desejo de engravidar (BOBSOBSAI Y, et al.,
2016) por impossibilitar a gestacéo, aumentar a perda sanguinea e complicacdes perioperatorios (CIRPAN T,
et al, 2019). S&do desvantagens da histerectomia: sangramento pés procedimento relacionado a
neovascularizagdo, dano a 6rgédos adjacentes, perda da fertilidade com possiveis implicagfes psicoldgicas e
cistotomia. O manejo depende do diagndstico, experiéncia cirdrgica, recursos intervencionistas e
transfusorios e desejo de gestacéo futura (PINAS CA e CHANDRAHARAN E, 2019).
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CONSIDERAGOES FINAIS

O manejo é relacionado ao diagnostico pré-natal. Ademais, o tratamento conservador parece ter melhores
resultados, apesar de ser relatado complicaces incertas. Sendo assim, necessita-se de mais estudos para
averiguar se ele é o padrao-ouro em determinadas situacdes e qual a gestao cirirgica mais segura.

REFERENCIAS

1. SENTILHES L, et al. Conservative Management of Placenta Accreta Spectrum. Clin Obstet Gynecol.
2018; 61(4):783-794.

2. CIRPAN T, et al. Effectiveness of segmental resection technique in the treatment of placenta accreta
spectrum. J Matern Fetal Neonatal Med. 2019; 12: 1-7.

3. BAIl Y, et al. High-intensity focused ultrasound treatment of placenta accreta after vaginal delivery: a
preliminary study. Ultrasound Obstet Gynecol. 2016; 47(4): 492-8.

4. DANEY MF, et al. Morbimortalité maternelle associée au traitement conservateur d’'un placenta
anormalement adhérent (accreta) diagnostiqué en anténatal. A propos d’une série continue de 15 cas
[Maternal morbidity and mortality associated with conservative management for placenta morbidly
adherent (accreta) diagnosed during pregnancy. Report of 15 cases]. J Gynecol Obstet Biol Reprod
(Paris). 2016; 45(8): 849-858.

5. CARRILLO AP, CHANDRAHARAN E. Placenta accreta spectrum: Risk factors, diagnosis and
management with special reference to the triple P procedure. Womens Health (Lond). 2019 Jan-Dec;
15:1745506519878081.

6. ZUCKERWISE LC, et al. Outcomes following a clinical algorithm allowing for delayed hysterectomy in the
management of severe placenta accreta spectrum. Am J Obstet Gynecol. 2020; 222(2): 179. e1-179.e9.
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RESUMO SIMPLES: Reviséo Bibliografica

Titulo: Atualizacdes sobre o rastreio do Diabetes Mellitus Gestacional (DMG)

Autor/coautores: Izadora Marina de Oliveira Sabinol/Barbara Domingues da Silval; Jodo Pedro Soares
Rodriguest; Adria Camila Silva2; Rayana Rolla Camposs3.

Instituicéo: Faculdade de Minas de Belo Horizonte (FAMINAS-BH), Belo Horizonte — MG?; Centro
Universitario UNIFAMINAS, Muriaé — MG2; Universidade Federal de Minas Gerais (UFMG), Belo Horizonte —
MG3.

Palavras-chave: Diabetes mellitus gestacional, Rastreio, Pré-natal.

INTRODUCAO

O diabetes mellitus gestacional (DMG) é uma complicagdo grave da gravidez em que mulheres
previamente higidas desenvolvem hiperglicemia durante a gesta¢éo (PLOWS JF, et al., 2018). Est4 associado
a risco aumentado de parto prematuro, pré-eclampsia, parto cirdrgico, desenvolvimento de doencas
cardiovasculares e diabetes mellitus tipo 2 (DM2) tardiamente em mées e criancas (DICKENS LT e THOMAS
CC, 2019). Diversas estratégias envolvem o rastreio do DMG, ndo havendo consenso entre as sociedades
obstétricas mundiais. Sendo assim, constitui problema de salde publica, cujo estratégias de rastreio devem
estar sempre atualizadas (KAUTZKY-WILLER A, et al., 2019).

OBJETIVO

Revisar a literatura cientifica a respeito do rastreio do DMG, valorizando as principais diretrizes validadas
para o assunto e identificar a melhor metodologia de rastreio a ser aplicada no servi¢o de saude brasileiro.

METODO

Trata-se de uma revisdo integrativa, utilizando os descritores “diabetes mellitus e gestagdo OU diabetes
gestacional” em inglés, na base de dados Pubmed, entre 07/10/2020 e 15/10/2020. Foram encontrados 6.175
artigos, selecionando 4 destes. Foram incluidos artigos dos Gltimos 2 anos, e aqueles que ndo abordaram o
rastreio do DMG foram excluidos. Ademais, foi utilizado o Tratado de Obstetricia da Federacgédo Brasileira das
Associagdes de Ginecologia e Obstetricia (FEBRASGO) de 2019.

REVISAO BIBLIOGRAFICA

No Brasil, os critérios diagnésticos levam em consideracdo a viabilidade financeira e a disponibilidade
técnica dos servicos. Assim, até a vigésima semana de idade gestacional (IG) had 3 possibilidades
diagnosticas: 1) glicemia de jejum (GJ) = 126 mg/dL considera-se diabetes mellitus prévio; 2) GJ = 92 mg/dL
diagnostico de DMG; 3) valores < 92 mg/dL séo considerados adequados para o inicio da gestacao, sendo
necesséaria nova investigacado laboratorial entre 24 e 28 semanas, com o teste de tolerancia oral a 75g de
glicose (TOTG 75g), avaliando os valores glicémicos uma e duas horas apés a ingestao do dextrosol. Os
resultados para DMG utilizando o TOTG séo: jejum =92, = 180 mg/dL na 1° hora ou = 153 mg/dL na 2° hora.
Uma das trés dosagens alterada ja confere o diagnostico de DMG (BRASIL, 2019). Terapia nutricional e
atividade fisica constituem proposta conservadora, sendo a insulina o tratamento farmacologico de escolha,
caso necessario (SZMUILOWICZ ED, et al., 2019).
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CONSIDERAGOES FINAIS

Diante do exposto, é imprescindivel que os atuantes no pré-natal tenham conhecimento atualizado sobre
o rastreio e abordagem do DMG, objetivando diagnéstico precoce, propedéutica individualizada, obtencao de
desenvolvimento fetal adequado e reducéo das taxas de mortalidade e comorbidades futuras.

REFERENCIAS

1. DICKENS LT, THOMAS CC. Updates in Gestational Diabetes Prevalence, Treatment, and Health Policy.
Current Diabetes Reports, 2019; 19: 33.

2. KAUTZKY-WILLER A, et al. Gestational diabetes mellitus (Update 2019). Wien Klin Wochenschr, 2019;
131: 91-102.

3. PLOWS JF, et al. The Pathophysiology of Gestational Diabetes Mellitus. International Journal of Molecular
Sciences, 2018; 19: 3342.

4. SZMUILOWICZ ED, et al. Gestational Diabetes Mellitus. Endocrinol Metab Clin North Am, 2019; 48: 479-
493.

5. BRASIL. Tratado de Obstetricia da Federacdo Brasileira das Associacdes de Ginecologia e Obstetricia.
Editores Cesar Eduardo Fernandes, Marcos Felipe Silva de S&; coordenacéo: Corintio Mariani Neto. - 1.
ed. - Rio de Janeiro: Elsevier, 2019.
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RESUMO SIMPLES: Reviséao Bibliogréafica

Titulo: Avaliacao do potencial terapéutico do Elagolix em mulheres com endometriose: uma revisao
sistematica

Autor/coautor: Samuel Oliveira Dumont Horta, Camila Vieira Rocha de Sousa, Mariana Melo Morais, Michael
Zarnowski Passos.

Instituicdo: Faculdade de Minas (FAMINAS-BH), Belo Horizonte — MG.

Palavras-chaves: Endometriosis, Elagolix, Treatment.

INTRODUCAO

A endometriose € uma doenca inflamatdria crdnica, caracterizada pela presenca de tecido endometrial
ectépico afetando 6% a 10% das mulheres na idade reprodutiva. Os sintomas incluem disminorreia, dor
pélvica ndo menstrual, dispauremia, dificuldade na defecagéo e miccdo (SURREY ES, et al., 2019). Isso pode
afetar as atividades diérias, rela¢des intimas e contato social (POKRZYWINSKI RM, et al., 2019). O Elagolix
€ um antagonista de GnRH que vem sendo estudado como alternativa para o tratamento da endometriose,
visto que os tratamentos convencionais apresentam efeitos colaterais como perda 6ssea intensa e sintomas
vasomotores graves.

OBJETIVO

Revisar por meio de uma revisdo sistematica o potencial terapéutico do Elagolix em mulheres com
endometriose, abordando a sua eficicia terapéutica, seguranca para o seu uso e dosagem mais efetiva.

METODOLOGIA

Foi realizado uma revisdo sistematica por meio de ensaios clinicos controlados randomizados, publicados
em inglés, dos ultimos cinco anos, em humanos, com referéncia ao MedLine. Os descritores foram tragados
mediante consulta ao MeSH. Foram encontrados 40 estudos e apés aplicacdo dos critérios de incluséo
(diagnostico cirurgico de endometriose), exclusé@o (dor crénica ndo relacionada a endometriose), 4 artigos
foram selecionados. A escala PRISMA foi utilizada para melhorar o relato desta reviséo.

REVISAO BIBLIOGRAFICA

O Elagolix teve uma resposta terapéutica efetiva e segura em mulheres com endometriose nos estudos
analisados. Dois estudos demonstraram que as pacientes do grupo controle com dosagens de 200mg e
150mg, comparada ao grupo placebo, tiveram resultados favoraveis com reducéo da disminorreia (75,8%;
78%), dor pélvica ndo menstrual (54,5%; 67%) e dispareumia (60%) (TAYLOR HS, et al., 2017) ( SURREY E,
et al., 2018). Outros dois estudos demonstram que houve melhora significativa na qualidade de vida das
pacientes. 43% das mulheres com dor moderada a grave tiveram reducao dos niveis de fadiga (SURREY ES,
et al.2019). Ademais, houve redugdo do absenteismo com acréscimo de 4 horas de trabalhado e maior
produtividade (POKRZYWINSKI RM, et al., 2019). Todos os estudos relataram que a populagdo controle ndo
teve problemas com o uso do medicamento de médio (6 meses) a longo prazo (12 meses), apesar dos efeitos
adversos pela reducéo acentuada do estrégeno.

CONSIDERACOES FINAIS

O Elagolix demostrou uma eficacia terapéutica significativa em mulheres com endometriose quanto dor
pélvica ndo menstrual, disminorreia, dispareumia e qualidade de vida, além de ser segura. Todavia, efeitos
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adversos hipoestrogénicos como alteracao do perfil lipidico e reducao da densidade 6ssea foram observados.
Nesse contexto, mais estudos sdo necessarios para demonstrar qual a populacdo é apropriada para esse
tratamento.

REFERENCIAS

1. SURREY ES, et al. Impact of elagolix treatment on fatigue experienced by women with moderate to severe
pain associated with endometriosis. Fertil Steril. 2019; 112(2): 298-304. e3.

2. SURREY E, et al. Long-Term Outcomes of Elagolix in Women With Endometriosis: Results From Two
Extension Studies. Obstet Gynecol. 2018; 132(1): 147-160.

3. POKRZYWINSKI RM, et al. Impact of elagolix on work loss due to endometriosis-associated pain:
estimates based on the results of two phase lll clinical trials. Fertil Steril. 2019; 112(3): 545-551.

4. TAYLOR HS, et al. Treatment of Endometriosis-Associated Pain with Elagolix, an Oral GnRH Antagonist.
N Engl J Med. 2017; 6, 377(1): 28-40.
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RESUMO SIMPLES: Revisédo Bibliografica

Titulo: Ceséarea Prévia: um fator de risco para complicacdes relacionadas a histerectomia

Autor/coautores: Sarah Louredo Torquette?; Juliana Vieira Queiroz Almeida2; Bruno Henrique Gongalves
Almada?; Hugo Drumond Ribeiro?; José Helvécio Kalil de Souza2.

Instituicdo: 'Faculdade de Ciéncias Médicas de Minas Gerais (FCMMG), Belo Horizonte — MG; 2Faculdade
de Minas — Belo Horizonte (FAMINAS-BH), Belo Horizonte — MG.

Palavras-chave: Cesarea; Histerectomia; Fator de Risco.

INTRODUCAO

Segundo a OMS (2014) as taxas de cesarea ultrapassam 30% na maioria dos paises e, como o Utero
cicatrizado esta sujeito a alteragdes funcionais, ha maior predisposicdo a placentacdo anormal e hemorragia
pés-parto, fatores de risco para a Histerectomia Obstétrica (HO), nas mulheres que realizaram o
procedimento. Ademais, ha resultados adversos maternos, frequentemente consequentes a cesarea, que
podem resultar em histerectomia, como: acretismo placentario e placenta prévia, que podem cursar com
hemorragias, além das aderéncias abdominais entre os tecidos que envolvem o sitio cirargico da cesarea e
lesBes de 6rgaos adjacentes ao Utero, como bexiga e intestino (SIMSEK D, et al., 2020).

OBJETIVO

Averiguar os resultados adversos da cesarea encontrados ao se realizar uma histerectomia, que podem ser
relacionados a cesarea prévia e se foi relatado aumento da morbidade da mulher associado a eles.

METODO

Revisdo Integrativa com busca na plataforma Pubmed com descritores: cesarea e histerectomia. Foram
analisados 976 artigos dos ultimos 5 anos, sendo selecionados, pelo titulo, 47 artigos, pelo resumo, 11 e, pelo
texto, 5. Incluiu-se artigos que abordavam: implicagbes da cesarea na histerectomia, em lingua inglesa e
portuguesa. Exclui-se artigos que os desfechos poderiam ter outras causas.

REVISAO BIBLIOGRAFICA

A cesarea pode implicar em HO ao favorecer a placentagdo anormal, com Odds Ratio (OR) de 3.2 para
histerectomia comparada a atonia uterina (HUGUE S, et al., 2018), havendo aumento de complicacbes
conforme o nimero de cesareas (SIMSEK D, et al., 2020). Adesdes abdominais entre a bexiga, trato urinario
e parede abdominal s&o implicadores da histerectomia, comumente consequentes a cesarea (LIM S, et al.,
2017). Até 2 ceséareas prévias harisco elevado de histerectomia e de leséo de 6rgaos durante o procedimento.
Acima de 3, ha risco elevado das condi¢bes citadas em 8 vezes, da necessidade de transfusdo, se
hemorragia, e de complicac¢des de sitio cirlrgico. Observou-se aumento diretamente proporcional do nimero
de cesareas e morbidade materna (SONDGEROTH KE, et al.,, 2019). Uma meta-analise mostrou OR
aumentado para lesdo de trato urinario (3.15) e gastrointestinal (1.73), infecbes poOs-operatorias (1.44),
complicagBes da ferida (2.24), necessidade de reoperacdo (1.46) e de transfusdo sanguinea (1.35)
(RATTANAKANOKCHAI S, et al., 2019).

CONSIDERACOES FINAIS
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A cesarea é um fator complicador e de risco para a histerectomia, por acarretar mudancas estruturais
uterinas e de érgaos proximais, aumentando o risco cirdrgico da paciente, ocasionando impacto na morbidade
dela. Entretanto, poucos artigos relacionavam a cesdarea diretamente a necessidade de histerectomia e
complicac8es durante o procedimento.

REFERENCIAS

1. HUQUE S, et al. Risk factors for peripartum hysterectomy among women with postpartum haemorrhage:
analysis of data from the WOMAN trial. BMC Pregnancy Childbirth. 2018; 18(1): 186-186.

2. LIM S, et al. Safety of total laparoscopic hysterectomy in patients with prior cesarean section. J Obstet
Gynaecol Res. 2017; 43(1):196-201.

3. RATTANAKANOKCHAI S, et al. Perioperative Complications of Hysterectomy After a Previous Cesarean
Section: A Systematic Review and Meta-Analysis. Clin Epidemiol. 2019; 11: 1089-1098.

4. SIMSEK D, et al. Determinants of cesarean-related complications: high number of repeat cesarean,
operation type or placental pathologies? J Matern Fetal Neonatal Med. 2020; 19: 1-7.

5. SONDGEROTH KE, et al. Risk of Maternal Morbidity with Increasing Number of Cesareans. Am J
Perinatol. 2019; 36(4): 346-351.

REAS | Vol. Sup. n.54 | DOI: https://doi.org/10.25248/anais.e5864.2020 Pagina 22 de 57



']
YL“ acervo+ Revista Eletronica Acervo Saude | ISSN 2178-2091

Anais de Evento do | Congresso Mineiro: Abordagem Multidisciplinar
da Morte Materno Infantil

RESUMO SIMPLES: Revisédo Bibliografica

Titulo: Como prevenir e conduzir a pré eclampsia, na Atencéo Primaria a Saude, a fim de reduzir a
mortalidade materna?

Autor/coautores: Livia Moreira Campos?; Luciana Auad Guimardes?; Marina Fernandes Martins®; Laudislena
Colodetti*

Instituicdo: Universidade José do Rosario Vellano BH'234; Belo Horizonte — MG!; Belo Horizonte — MG?;
Alfenas — MG3; Belo Horizonte — MG*.

Palavras-chave: Pré-eclampsia, Atencao primaria a saide, Mortalidade materna.

INTRODUCAO

A mortalidade materna representa importante realidade no mundo, por isso, com o intuito de reduzir a
incidéncia dessa fatalidade, foram adotadas estratégias e realizadas conferéncias durante o tempo.
(RESENDE LV, et al., 2015) O Brasil ndo atingiu sua meta - razdo de mortalidade materna igual ou inferior a
35 mortes por 100 000 nascidos vivos em 2015 - sendo assim necessdria maior aten¢do quanto a conduta
durante o atendimento das gestantes (RESENDE LV, et al., 2015). As sindromes hipertensivas gestacionais
(SHG), sendo a pré-eclampsia (PE) a mais comum e com piores desfechos maternos, no Brasil, estando
presentes em 6 a 30% das gestantes (CHISHOLM A, et al., 2016) (BRASIL, 2017).

OBJETIVO

Analisar o papel da Atengdo Primaria a Saude na prevencdo e orientacdo a respeito das sindromes
hipertensivas gestacionais, principalmente na pré eclampsia, com o objetivo de reduzir a mortalidade materna.

REVISAO BIBLIOGRAFICA

As SHG sdo caracterizadas por niveis presséricos iguais ou acima de 140mmHg para sistélica e 90 para
diastélica e apresenta como fatores de risco diabetes mellitus, a obesidade, a presenc¢a de hipertensao arterial
sistémica prévia e a gestacdo apds os 30 anos de idade (BRASIL, 2017). Tendo em vista esses fatores, a
tendéncia é que os casos de SHG aumentem se nao forem adotadas, pelos profissionais de saude, medidas
preventivas dessa enfermidade (BRASIL, 2017) (KAHHALE S, et al., 2018). A PE é definida como hipertenséo
apos 20 semanas de gestacdo, associada a proteindria, com desaparecimento até 12 semanas pés-parto
(CHISHOLM A, et al., 2016). Os servicos de atencdo primaria & saude sao essenciais no atendimento da
mulher com PE, por meio da realizacdo do pré-natal de alto risco, assim como, no acompanhamento da
gestante, providenciando encadeamento dos niveis secundario e terciario de atencéo a salde para casos de
pacientes que demandem atendimento especializado (CHISHOLM A, et al., 2016) (BRASIL, 2017).

CONCLUSAO

E de suma importancia, na atenco primaria a saude, a identificagcdo de fatores de risco relacionados ao
desenvolvimento de SHG, sobretudo de PE, para que se possa promover uma vigilancia mais cuidadosa da
gestante, incluindo um pré-natal bem direcionado, alcangcando assim as metas mundiais de reducédo da
mortalidade materna no Brasil.

REFERENCIAS
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RESUMO SIMPLES: Reviséao Bibliogréafica

Titulo: Comparacao da eficacia do mio-inositol e da metformina em pacientes com Sindrome dos Ovarios
Policisticos (SOP): uma reviséao bibliogréafica

Autor/coautores: Camila Vieira Rocha de Sousa; Samuel Oliveira Dumont Horta; Mariana Melo de Morais;
Michael Zarnowski Passos.

Instituicdo: Faculdade de Minas (FAMINAS-BH), Belo Horizonte — MG.

Palavras-chave: Polycystic ovary syndrome, Metformin, Inositol.

INTRODUCAO

A Sindrome dos Ovarios Policisticos (SOP) € um distarbio hiperandrogénico e metabdlico comum em
mulheres na idade reprodutiva, caracterizada por anovulacdo, hirsutismo e disfuncdo menstrual. A maioria
das pacientes com SOP séo afetadas pela resisténcia & insulina e dislipidemia (FRUZZETTI F, et al., 2017).
Mulheres com SOP sofrem de ansiedade, depressdo e significativa reducdo da qualidade de vida.
Recentemente, novos sensibilizadores de insulina contendo inositol e a metformina vem sendo estudados
visando avaliar o controle glicémico e perfis lipidicos para tratamento de pacientes com SOP (JAMILIAN
H, et al., 2018).

OBJETIVO

Comparar, por meio de uma revisdo sistematica, os efeitos do mio-inositol e da metformina no
tratamento das caracteristicas clinicas e metabdlicas de mulheres com a Sindrome dos Ovarios
Policisticos.

METODO

Foi realizado uma revisdo sistematica por meio de ensaios clinicos controlados e randomizados,
publicados em inglés, nos ultimos cinco anos, em humanos, com referéncia ao MedLine. Os descritores
foram tracados mediante consulta ao MeSH. Foram encontrados 225 estudos e apds aplicacdo dos
critérios de inclusdo (mulheres com SOP entre 18 e 40 anos), exclusdo (fumantes, gestantes e pacientes
com doencas metabdlicas), 6 artigos foram selecionados. A escala PRISMA foi utilizada para melhorar
relato dessa revisao.

REVISAO BIBLIOGRAFICA

Com base nos estudos analisados, sugere-se que a metformina e o mio-inositol sdo igualmente
eficazes na melhora da redugéo do IMC (p < 0,01) (JAMILIAN M, et al., 2017). Com relagdo a melhora do
ciclo menstrual em pacientes com SOP, ndo foram observadas diferencas significativas (p < 0,001)
(AGRAWAL A, et al., 2019). Ainda, a suplementa¢do de mio-inositol, por 12 semanas, teve efeitos
favoraveis sobre os parametros da salude mental (p = 0,01) e niveis plasmaticos de capacidade
antioxidante total (p < 0,001). A suplementacédo de mio-inositol reduziu a glicose plasmética de jejum (p =
0,001), niveis séricos de insulina (p < 0,001), triglicerideos séricos (p = 0,003) e niveis de colesterol VLDL
(p = 0,003) (SHOKRPOUR M, et al., 2019). Nenhum efeito colateral foi evidenciado no grupo com mio-
inositol. Entretanto, apdés administracdo de metformina, 10% das pacientes apresentaram efeitos
gastrointestinais (TAGLIAFERRI V, et al., 2017).

CONSIDERACOES FINAIS
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O uso de mio-inositol, em comparacdo com metformina, parece ter efeito benéfico nas condicdes
clinicas e metabdlicas da SOP. Entretanto, alguns estudos ndo demonstraram diferencas significativas
entre esses dois medicamentos. Assim, estudos com maior duracdo e tamanho da amostra séo

necessarios visando confirmar nossos achados.
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RESUMO SIMPLES: Revisédo Bibliografica

Titulo: Condicionantes e caracteristicas da mortalidade materna no Brasil: uma revisao de literatura

Autor/coautores: Jodo Vitor Borges Barbosat, Michael Zarnowski Passos?, Diogo Bohon Riskallat, Matheus
Serapido Teodoro?, Mirelle Caroline De Souzal.

Instituicdo: 'Faculdade de Minas — BH (FAMINAS-BH), Belo Horizonte — MG.

Palavras-chave: Mortalidade materna, Taxa de mortalidade, Revisao.

INTRODUCAO

A mortalidade materna (MM) é, além de um importante tépico da saude publica, um bom marcador do
desenvolvimento de um pais, capaz de denunciar desigualdades sociais, problemas socioecondmicos e falta
de assisténcia em saude (SCARTON J, et al., 2019). Apesar dos esforgos, o Brasil falha no que tange ao
combate a MM, pois mantém parametros superiores aos propostos pela Organiza¢do Mundial da Saude
(OMS). Portanto, faz-se visivel a necessidade de politicas publicas de cunho social, que ampliem o acesso a
saude e promovam melhorias na qualidade dos servigos ofertados, diminuindo o abismo socioeconémico, a
fim de que os indices de MM sejam reduzidos (MARTINS ACS e SILVA LS, 2018).

OBJETIVO

Revisar a literatura atual, com o intuito de elucidar os motivos que acarretam a mortalidade materna,
averiguar a posicdo, em relagdo ao mundo, ocupada pelo Brasil, possibilitando, portanto, a identificacédo de
erros e a discussao das possiveis corre¢des dentro do panorama vigente.

REVISAO BIBLIOGRAFICA

Ainda que, entre 1990 e 2008, o Brasil tenha reduzido a metade o indice de mortalidade materna (MM),
para cerca de 60 mortes por 100.000 nascidos vivos (NV), esse indicador permanece aquém do limite de 20
mortes por 100.000 NV considerado razoavel pela Organizacdo Mundial da Satide (OMS) (SCARTON J, et
al., 2019). As taxas de mortalidade materna sao superiores nos paises em desenvolvimento e menores nos
desenvolvidos, tornando-se um indicador das discrepancias na qualidade da saude (SCARTON J, et al.,
2019). Mulheres negras, solteiras e as com baixa escolaridade representam segmentos associados a
incidéncia aumentada de MM (MARTINS ACS e SILVA LS, 2018), assim como multiparas, mulheres com
idade mais avangada e as submetidas a parto cesareo (CARVALHO PI, et al., 2020). A populagéo indigena
apresenta o dobro da incidéncia de MM das demais (SANTOS DR, et al., 2017). As principais causas de MM
sdo as hipertensivas, hemorragicas e infecciosas, respectivamente, e os 0bitos ocorrem sobretudo no
puerpério (CARVALHO PI, et al., 2020). Abortos inseguros causam cerca de 15% das mortes maternas
(RUAS CAM, et al., 2020).

CONSIDERACOES FINAIS

E necessario adotar estratégias que visem a reducdo da MM no pais, como medidas de diagnéstico
precoce, planejamento familiar, melhoria da assisténcia pré-natal, parto e puerpério e ampliagdo destes
servicos, sendo essencial aperfeicoar o sistema de informacéo vigente, combatendo a subnotificacéo. Por
ultimo, os profissionais devem ser orientados quanto as medidas assistenciais, para que evitem possiveis
complicag6es e adotem uma abordagem diligente, quando impreterivel.
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RESUMO SIMPLES: Reviséao Bibliogréafica

Titulo: Fatores associados ao excesso de cesarea no Brasil: uma revisao sistematica

Autor/coautores: Livia Rocha Bridil; Giovanna Aparecida da Silva2; Eder Julio Rocha de Almeida?.

Instituicdo: Faculdade de Minas (FAMINAS), Belo Horizonte — MG; 2Universidade Vale do Rio Verde
(UninCor), Betim — MG.

Palavras-chave: Cesarea, Obstetricia, Perinatal.

INTRODUCAO

A partir do século XX a cesariana foi considerada o procedimento cirdrgico mais realizado no mundo,
sendo o Brasil 0 segundo pais mais atuante (ZANARDO G, et al., 2017). A taxa de ceséarea no Sistema Unico
de Saude (SUS) é em torno de 41%, e nas Instituicbes Privadas é de 88%, muito além dos niveis
recomendado pela comunidade médica Internacional, que estéo entre 10% a 15% (OMS, 2015). Estudos
recentes mostram que ndo ha efetividade no excesso de realizagdo de cesareas desnecessarias, por ndo
representarem beneficio materno e fetal significativo (MASCARELLO K, et al., 2018).

OBJETIVO

Revisar a literatura cientifica abordando os principais fatores associados ao excesso de Cesérea no Brasil
e relatar as possiveis complicacdes precoces e tardias que essa pratica cirargica proporciona as gestantes.

METODO

A revisdo sistematica foi realizada em outubro de 2020 na plataforma da Biblioteca Virtual em Saude (BVS)
com as palavras-chaves “Cesarea”, “Obstetricia” e “Perinatal”’ verificadas nos Descritores em Ciéncias da
Saude (DeCS). Foram encontrados 46.934 artigos dos Ultimos 5 anos selecionado Cesérea; Cuidado Pré-
Natal; Sistema Unico de Salde; Brasil com idiomas em Portugués e Espanhol. Houve a exclusdo de artigos
com auséncia de dados a serem extraidos, totalizando 28 artigos e selecionando 4 juntamente a Declaragao
da Organizacdo Mundial da Saude (OMS) sobre as Taxas de Cesarea.

REVISAO BIBLIOGRAFICA

No Brasil a taxa de cesareas € de 52% (OMS, 2015) refletindo o excesso de procedimentos feitos e
caracterizando uma epidemia cesariana. A realizagcdo dessa pratica cirdrgica sem indicacdes cientificas tem
maiores chances de ocasionar hemorragias, anemias, infec¢des poés-parto, infecgdes urindrias e
complicagfes anestésicas (MASCARELLO K, et al., 2018). Desse modo, a tocofobia, a idade materna, as
caracteristicas socioecondmicas, a cultura e a escolaridade séo os principais fatores que levam as gestantes
a escolherem esse procedimento, ja em relacao aos médicos, estes julgam ser um procedimento mais rapido,
seguro e lucrativo (FREITAS P, et al., 2015). Ademais, diante dos estudos constatados, a cesariana € um
6timo método para diminuir a morbidade e mortalidade materna e perinatal (PEREIRA R, et al., 2018) porém,
guando realizadas com indices maiores de 15% a eficicia na reducdo da mesma néo é evidente (OMS, 2015).

CONSIDERACOES FINAIS

A prevaléncia de cesariana no pais superior a 15% esta relacionada as questdes socioecondmicas,
culturais, idade materna e grau de instrucdo escolar. Estes ndo sdo condizentes com a diminuicdo da
mortalidade materno-infantil. Ademais, ha maiores associa¢des de complicacdes precoces e tardias.
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RESUMO SIMPLES: Revisédo Bibliografica

Titulo: Fatores de risco para a Gravidez Ectopica: uma revisdo sistematica da literatura

Autor/coautores: Daniella Guelman Mesquita; Isabela Marcely de Jesus Gomes; Isabella Cristina Silva;
Giovanna Mirela Guimarées; Daniela Camargos Costa de Souza.

Instituicéo: Faculdade de Minas — BH (FAMINAS-BH), Belo Horizonte — MG.

Palavras-chave: Gravidez ectopica, Fatores de risco, Mortalidade materna.

INTRODUCAO

A Gravidez Ectopica (GE) consiste na implantacdo e desenvolvimento do blastocisto fora do endométrio
da cavidade uterina e, embora seja um evento raro, representa elevado risco de morte materna na rotina de
emergéncia ginecolégica (GASKIN AJ, et al.,, 2018). A triade classica para GE é representada por dor
abdominal, sangramento vaginal e amenorreia. No entanto, muitas gestantes ndo apresentam sinais
classicos, sendo particularmente importante a apropriada caracterizacdo dos fatores de risco para um
diagnéstico rapido, minimizando as intervencdes cirlrgicas e a evolugdo para o O6bito materno
(HOENDERBOOM BM, et al., 2019).

OBJETIVO

Determinar os fatores de risco para a gestagéo ectépica por meio de uma revisdo da literatura a fim de
nortear estratégias mais assertivas para a detecgdo precoce da GE e manejo oportuno da paciente.

METODO

Foram utilizados os descritores “ectopic preghancy” e “risk factors” na plataforma PubMed, onde foi
possivel obter 1582 artigos. Os critérios para a revisdo foram: artigos experimentais, publicados em inglés,
nos ultimos dois anos, disponiveis gratuitamente, sendo possivel obter 62 artigos. Foram excluidos artigos
publicados antes de 2018, em outros idiomas, além do inglés e nado disponibilizados de forma gratuita na
plataforma. A partir da leitura dos titulos e resumos foram selecionados 12 artigos.

REVISAO BIBLIOGRAFICA

A GE é uma das emergéncias ginecolégicas mais comuns, sendo as tubas uterinas o principal sitio de
implantagédo, correspondendo a cerca de 90% de todas as gestacdes ectdpicas descritas. Embora os avangos
das pesquisas acerca do manejo da gestante e principalmente do diagndéstico precoce sejam responsaveis
por uma significativa redu¢é@o na mortalidade vinculada ao comprometimento supracitado, a rotura relacionada
a GE continua a apresentar elevada mortalidade materna, sobretudo no primeiro trimestre (WANG X, et al.,
2020). Para o presente estudo, foram obtidos 12 artigos, sendo cinco trabalhos de caso-controle, 5 de coorte
e 2 relatos de caso. Foi possivel observar que os fatores de risco mais frequentes nos estudos publicados
nos dois ultimos anos foram: uso de métodos contraceptivos (6 trabalhos), mulheres submetidas a tratamento
para infertilidade (4), doenca inflamatoria pélvica (3) e tabagismo (2). A caracterizacdo dos fatores de risco
para GE é de grande relevancia para determinar o diagnostico e o tratamento oportunos, reduzindo o impacto
deste comprometimento para a salde da mulher (RANJI GG, et al., 2018).

CONSIDERACOES FINAIS

A GE apresenta causa multifatorial, sendo de suma importdncia a caracterizacdo de estudos
epidemiolégicos para determinar os fatores de risco relacionados a prenhez ectdpica. Tais estudos se fazem
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necessarios para nortear as politicas publicas de forma a minimizar sobretudo a elevada morbimortalidade
materna.
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RESUMO SIMPLES: Reviséao Bibliogréafica

Titulo: Fatores que influenciam o impacto psicolégico de parto de feto natimorto e morte neonatal nas
gestantes

Autor/coautores: Ana Paula Diniz Gongalves Drumond; Juliana Vieira Queiroz Almeida; Gabriela Sampaio
Lima Araujo, Hugo Drumond Ribeiro.

Instituicdo: Faculdade de Minas — Belo Horizonte (FAMINAS-BH), Belo Horizonte — MG.

Palavras-chave: Natimorto, Gestante, Luto.

INTRODUCAO

O parto e o periodo gravidico sdo permeados de dlvidas e suas transformacdes impactam
significativamente a vida da mulher (SAUVEGRAIN P e ZEITLIN J, 2020). Mediante isso, pode-se predizer
gue desfechos negativos, como parto de feto natimorto e morte neonatal podem ocasionar transtornos
psiquicos as pacientes (SMITH LK, et al., 2020). Sendo assim, a atuacao de profissionais de saude mental é
de extrema importancia na conducdo da fase de luto tornando o menos extenso e doloroso. Ademais, 0s
momentos pds-partos entre o bindbmio mae-filho sao preditores dos desfechos psicolégicos da parturiente.

OBJETIVO

Pesquisar os fatores psicoldgicos de parturientes que vivenciaram parto de natimorto ou que vivenciaram
a perda neonatal. Ademais, avaliar as mudangas nas relagdes intrafamiliares conjugais e expectativas de uma
nova concepcao seja para toda a familia nuclear

METODO

Revisdo integrativa com busca na plataforma Pubmed, de artigos publicados a partir de 2019, em inglés.
Descritores utilizados: “postpartum depression” e “neonatal death”. Foram encontrados 12 artigos, sendo
selecionados 6. Foram incluidas publicagBes que abordavam aspectos psiquicos maternos apos perda
gestacional ou morte neonatal e excluidos os que ndo abordaram quais os impactos causados por estes
eventos na saude da mulher.

REVISAO BIBLIOGRAFICA

A necessidade de compreender os aspectos psicolégicos que permeiam o periodo gravidico e puerperal
tem se tornado cada vez mais reconhecida no &mbito do atendimento a salde reprodutiva da mulher (RAVI
K, et al., 2020). Partos de natimortos, abortos espontédneos e morte perinatal acarretam transformacdes
abruptas nos pais e familiares da paciente nas esferas biopsicossocial. Felizmente, a grande maioria dos pais
concebem uma nova gestacéo, porém o concepto € permeado de insegurangas durante toda sua gestagdo
impactando até a propria vida conjugal (CENA L e STEFANA A, 2020). Ademais, os cuidados no pos-parto,
como o contato dos pais com o filho, ainda que sejam em um veldrio apresentam consequéncias psiquicas.
Quando isso nao ocorre, a falta da presenca do filho é preenchida por sintomas fisicos ou psiquicos
(CHOUMMANIVONG M, et al., 2020). Consequente aos eventos foi notado: rompimento do relacionamento,
separacao ou divércio dos pais apés feto natimorto e gravidez subsequente conturbada (CENA L e STEFANA
A, 2020).

CONSIDERACOES FINAIS
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A pequena amostra populacional é insuficiente e a inclusdo dos familiares pode prejudicar a avaliagéo das
acdes de reducdo do impacto psicoldgico apds o evento. E necesséaria abordagem empatica, buscando
entender as experiéncias e necessidade do casal, e estudos com amostra populacional mais significativa.
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RESUMO SIMPLES: Revisédo Bibliografica

Titulo: Importancia da biopsia do linfonodo sentinela no prognéstico do paciente com cancer de mama: uma
revisdo bibliografica

Autor/coautores: Daniel Cruz Ferreira dos Reis?, Lilian Cavalcante Simal*, Polyana Fernandes Ruggio?, Raissa
Lopes de Oliveira?.

Instituicdo: Faculdade de Minas — BH (FAMINAS - BH), Belo Horizonte — MG; 2Médico Cirurgido Geral no
Hospital Santa Casa de Belo Horizonte — MG.

Palavras-chave: Axila, Cancer de mama, Linfonodo sentinela.

INTRODUCAO

O tumor mais frequente em mulheres brasileiras é o cancer de mama (CAVALCANTE FP, et al., 2020).
Apesar de atualmente se evidenciar técnicas mais aprimoradas desde o diagnéstico até o tratamento,
algumas técnicas ainda utilizadas ndo apresentam como as melhores opg¢fes, uma vez que possuem muitas
contraindicagfes (CAVALCANTE FP, et al., 2020). Nessa perspectiva, a biopsia do linfonodo sentinela (BLS)
se apresenta como um método eficaz em predizer o estado da axila e evitar o esvaziamento axilar nos
pacientes sem comprometimento metastatico (COSTA NETO OF, et al., 2017). Assim, substitui a necessidade
de se realizar o esvaziamento axilar, diminuindo a incidéncia de complica¢gdes e a morbidade dos individuos
guando submetidos ao tratamento de cancer de mama (COSTA NETO OF, et al., 2017).

OBJETIVO

Revisar a literatura cientifica constatando a importante relacdo do cancer de mama e a realizacdo da
biépsia de linfonodo sentinela. Este presente artigo foi baseado em pesquisas na plataforma Scielo e BVS,
em portugués e inglés, onde selecionamos quatro artigos.

REVISAO BIBLIOGRAFICA

O cancer de mama é o mais comum entre as mulheres e o segundo mais frequente no mundo
(CAVALCANTE FP, et al., 2020). A disseccao axilar ainda € controversa, pois, a maioria das pacientes séo
submetidas a cirurgia desnecessariamente, ndo apresentando metastizacdo (COSTA NETO OF, et al., 2017).
A linfadenectomia axilar completa possui uma elevada morbidade, como dorméncia (COSTA NETO OF, et
al., 2017). O linfonodo sentinela (LS) drena um cancer de mama especifica, com isso, se ocorrer disseminagéo
linfatica ele sera o primeiro sitio a receber metastases (PAULINELLI RR, et al., 2017). O LS possui 0 intuito
de estadiar a axila com menor morbidade, por meio da BLS, tem-se um método de amostragem axilar seletiva,
minimamente invasivo e altamente sensivel a identificar metastase, portanto, se o exame identificar que esta
livre de comprometimento tumoral, entdo o restante dos linfonodos da mesma axila tem baixa probabilidade
de conter células tumorais (CAVALCANTE FP, et al., 2020). Segundo estudos a sobrevida global seria de
80% em 5 anos para mulheres tratadas de forma otimizada nos linfonodos positivos (GIULIANO AE, et al.,
2017). O grupo BLS sozinho clinicamente seria considerado ndo inferior ao grupo de esvaziamento axilar se
a taxa de sobrevida em 5 anos fosse de 75% ou mais (GIULIANO AE, et al., 2017).

CONSIDERACOES FINAIS

A utilizacdo da BLS no paciente diagnosticado com cancer de mama mostra-se eficiente no tratamento e
no progndstico da doenca, pois assim evita 0os danos causados pela realizagcéo da linfadenectomia axilar, uma
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http://www.scielo.br/cgi-bin/wxis.exe/iah/?IsisScript=iah/iah.xis&base=article%5Edlibrary&format=iso.pft&lang=i&nextAction=lnk&indexSearch=AU&exprSearch=COSTA+NETO,+OLIVIO+FEITOSA
http://www.scielo.br/cgi-bin/wxis.exe/iah/?IsisScript=iah/iah.xis&base=article%5Edlibrary&format=iso.pft&lang=i&nextAction=lnk&indexSearch=AU&exprSearch=COSTA+NETO,+OLIVIO+FEITOSA

p7
YL“ acervo+ Revista Eletrénica Acervo Salde | ISSN 2178-2091

Anais de Evento do | Congresso Mineiro: Abordagem Multidisciplinar
da Morte Materno Infantil

vez que o LS é um método minimamente invasivo e extremamente sensivel na detec¢do de metastase,
cessando possiveis comprometimentos tumorais.
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RESUMO SIMPLES: Reviséao Bibliogréafica

Titulo: Importancia do diagndstico precoce da doenca hipertensiva especifica da gestacéo para o binémio
mae-feto

Autor/coautores: Pabline Vilela de Carvalho, Jennifer Kellen Souza, Bruna Silva Terra Diniz.
Instituicdo: Universidade José do Rosario Vellano (UNIFENAS), Belo Horizonte — MG.

Palavras-chave: Pré-eclampsia, Gravidez, Complicacdes cardiovasculares na gravidez.

INTRODUCAO

Dentre as sindromes hipertensivas gestacionais, a pré-eclampsia, ou doenca hipertensiva especifica da
gravidez (DHEG), é o agravo mais importante durante a evolug&o do ciclo gravidico. Define-se pré-eclampsia
como o desenvolvimento de hipertensédo apés a 202 semana de gestacéo caracterizada pela pressao sistélica
maior que 140 mmHg e a diastélica maior que 90 mmHg (CAMPOS A, et al.,, 2015). A DHEG ocorre,
principalmente, em mulheres primiparas com idade nos extremos da fase reprodutiva e, dentre as
complicagbes mais frequentes, estdo a eclampsia e a sindrome HELLP, as quais podem ser evitadas com o
diagnostico precoce (SOARES MJ, et al., 2015).

OBJETIVO

Realizar uma revisdo bibliografica sobre a importancia do diagndstico precoce para a minimizacdo de
possiveis complica¢des da doenca hipertensiva especifica da gravidez e reduzir a mortalidade e morbidade
materna e fetal.

REVISAO BIBLIOGRAFICA

Os principais achados que auxiliam no diagnéstico precoce de DHEG séo: dor em regido epigastrica,
cefaleia, alteragdes visuais, taquipneia, hipertensdo e proteinldria. Essa condicdo compromete o fluxo
sanguineo para o bebé e, assim, prejudica o seu desenvolvimento. No entanto, a doencga pode evoluir de
forma silenciosa, portanto, ao se suspeitar dessa condi¢do, deve-se investigar minuciosamente (FERREIRA
MBG, et al., 2016) (CAMPOS A, et al., 2015). Uma das complica¢8es, relacionada ao diagnéstico tardio, é a
sindrome HELLP (H: hemdlise; EL: enzimas hepaticas elevadas; LP: contagem baixa de plaquetas), condi¢édo
gue aumenta os riscos de coagulagdo intravascular disseminada e descolamento prematuro da placenta
(CAVALLI RC e CHAVEZ JAD, 2016). Outra possivel é a eclampsia, caracterizada pela presenca de
convulsao ténico-cldnica generalizada e interrupgéo iminente da gestagéo (RUIZ MT, et al., 2015) (FERREIRA
MBG, et al., 2016). O diagndstico de pré-eclampsia em tempo habil garante a abordagem focada em reduzir
a morbimortalidade materna e fetal de acordo com o método PDCA (Planejar, Desenvolver, Implementar e
Avaliar) ao convocar uma equipe multidisciplinar e estabelecer a terapia medicamentosa necessaria
(FERREIRA MBG, et al., 2016).

CONSIDERACOES FINAIS

A maioria das complicag8es das mulheres com pré-eclampsia sao evitaveis através do diagndstico precoce
e da prestacdo de cuidados eficientes. Assim, diante da seriedade dos disturbios causados pela DHEG,
destaca-se a importancia da ado¢éo da propedéutica investigante na pratica clinica para a identificacdo dos
sintomas com o intuito de impedir o agravamento da doenca e, assim, reduzir a morbiletalidade materna e
fetal.
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RESUMO SIMPLES: Revisédo Bibliografica

Titulo: Marcadores da reserva ovariana no contexto da reproducéo assistida

Autor/coautores: Natalia Corréa da Silva, Ana Carolina Santos Ribeiro Mendes, Ana Luiza Lima Barcelos,
Polyana Fernandes Ruggio, José Helvécio Kalil de Souza.

Instituicéo: Faculdade de Minas (FAMINAS — BH), Belo Horizonte — MG.

Palavras-chave: Reserva Ovariana, Técnicas de Reproducédo Assistida, Hormonio Antimulleriano.

INTRODUCAO

A reserva ovariana prediz o potencial funcional do ovario, além do numero e qualidade dos Gcitos
(SCHEFFER JAB, et al., 2018). Mulheres com baixa reserva ovariana podem ser consideradas inférteis e a
avaliacdo da reserva € necesséria nas pacientes que recorrem as técnicas de reproducéo assistida, visto que
possibilita verificar se responderéo a estimulacdo ovariana (SCHEFFER JAB, et al., 2018). O envelhecimento
€ um conhecido marcador de baixa reserva ovariana, entretanto é preciso valer-se de outros testes. O
hormdnio antimulleriano tem seu papel na reproducéo e diferenciacdo sexual e é muito utilizado assim como
a prépria contagem de foliculos antrais por meio do ultrassom transvaginal (TAKAE S, et al., 2017).

OBJETIVO

Revisar a literatura cientifica a respeito dos marcadores de reserva ovariana mais utilizados além de avaliar
o qudo fidedigno podem ser os testes e sua importancia no contexto da reproducéo assistida.

REVISAO BIBLIOGRAFICA

Os testes de reserva ovariana permitem avaliar a probabilidade da mulher engravidar de forma espontanea
ou por técnicas de reproducéo assistida (KANO M, et al., 2019). Nesse contexto, 0 hormdnio antimulleriano
(AMH) atua no desenvolvimento das génadas e na diferenciacdo da crista urogenital. Além disso, atua na
foliculogénese, ou seja, no recrutamento folicular primordial (KANO M, et al., 2019). E marcador preditivo da
resposta ovariana a estimulagdo em pacientes com endometriose, aumentando as chances de fertilidade
através da melhor abordagem de tratamento (SAFDARIAN L, et al., 2018). A contagem de foliculo antral
(AFC) e os niveis séricos de AMH parecem ser os preditores mais confiaveis do envelhecimento ovariano.
Atualmente, a AFC é também um método muito utilizado na predicdo da fecundabilidade natural e com
tendéncia semelhante ao AMH (KHAN HL, et al., 2019). As medidas de foliculos antrais tém declinio com o
aumento da idade, em avaliagéo tanto de mulheres férteis quanto inférteis com menos de 40 anos (KHAN HL,
et al., 2019). No entanto, pode existir discordancia entre valores de AMH e AFC. Assim, é possivel observar
gue o AMH e AFC apresentam limita¢cdes na avaliacdo da reserva ovariana, principalmente de pacientes com
reserva moderada e diminuida (ZHANG Y, et al., 2019).

CONSIDERACOES FINAIS

Dentre os indicadores de reserva ovariana existentes, o AMH e AFC apresentam resultados semelhantes
e sdo os métodos que mais se aproximam da reserva ovariana real. Contudo, podem ser identificadas
discrepéancias entre as conclusfes dos testes, principalmente por apresentarem carater avaliador dependente.
Desse modo, as mulheres que recorrem a reproducao assistida devem optar pelo método mais seguro em
relaco aos resultados obtidos, fomentando as chances de éxito do procedimento.
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RESUMO SIMPLES: Revisédo Bibliografica

Titulo: Mecanismos de orte materna ocasionados pela pré-eclampsia

Autor/coautores: Amanda Godinho Machado?!, Anna Clara Silva Fonseca!, Kecyanne Malheiros Machado?,
Yanna Malheiros Machado?, Rayana Rolla Campos?.

Instituicdo: Faculdade de Minas — FAMINAS — BH!, Belo Horizonte — MG; Universidade José do Rosério
Vellano — UNIFENAS?, Belo Horizonte — MG.

Palavras-chave: Pré-eclampsia, Morte materna, Complicacdes da pré-eclampsia.

INTRODUCAO

A pré-eclampsia (PE) é classificada como uma sindrome multissistémica gestacional, normalmente
manifestada apds a 20® semana, sendo caracterizada por hipertensdo associada a proteindria e a outros
sinais sistémicos, acometendo geralmente de 3 a 7% das gestantes. A sua fisiopatologia ainda é
desconhecida, mas as suas complica¢des incluem acidente vascular encefélico; insuficiéncias cardiacas,
hepética, renal; edema pulmonar e coagulopatias. A PE esta relacionada ao aumento do risco de morte
fetal/neonatal, a restricdo de crescimento intrauterino e ao parto prematuro devido a insuficiéncia placentaria
(PERACOLI JC, et al., 2019) (SANDRIM VC, et al., 2020).

OBJETIVO

Revisar sobre os principais mecanismos de morte materna ocasionados pela pré-eclampsia, sua
fisiopatologia e os principais fatores de risco, além de enfatizar a importancia do diagndstico e tratamento
precoces, suas complicagBes e consequéncias na salude da mulher e do bebé.

METODO

Realizado no formato de revisado integrativa, abrangeu artigos cientificos das bases de dados Scielo e sites
governamentais. Foram utilizados os descritores “pré-eclampsia”, “morte materna” e “complicagbes da pré-
eclampsia”. Os critérios de inclusédo foram artigos publicados entre 2015 e 2020. Foram pré-selecionados 10

artigos e, destes, 6 foram selecionados, sendo 4 da Scielo e 2 de sites governamentais.
REVISAO BIBLIOGRAFICA

1. EPIDEMIOLOGIA
A pré-eclampsia é responsavel pelo 6bito de aproximadamente 76.000 mées/ano, sendo causa de 25%
das mortes maternas na América Latina e afetando de 5 a 7% das gestantes brasileiras (BRASIL,2019).

2. FATORES DE RISCO
Nuliparidade, hipertensdo cronica, obesidade, gestacdo mudltipla, trombofilias, colagenoses, etnia negra,
doenca renal, diabetes gestacional, lUpus sistémicos, histdrico familiar, eclampsia, doencas cardiovasculares,
concepcao in vitro e indice de massa corporal elevado (RAMOS JGL, et al., 2017) (KAHHALE S, et al., 2018)

3. FISIOPATOLOGIA
A exata fisiopatologia ainda é desconhecida e estudada, mas a ma adaptacao imunologica ao trofoblasto
causaria hipoxia, a reoxigenacéo local levaria ao estresse oxidativo e a inflamagédo cronica que, com
vasoespasmos das arteriolas placentarias, diminuiria o fluxo sanguineo para o bebé (BRASIL, 2020).

4. COMPLICACOES
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Podem ocorrer nos sistemas cardiovascular, hematologico, neuroldgico, renal, hepatico, placentario,
oftalmoldgico e hidroeletrolitico. Ha acréscimo de 20% de risco de morte por doenca cardiovascular. O risco
aumenta quando o diagnéstico é realizado em idades gestacionais precoces (RAMOS JGL, et al., 2017).

CONSIDERAGOES FINAIS

A pré-eclampsia ocasiona diversas complicacbes e mecanismos de morte materna. Dispondo o
prognostico tardio agravado, pode gerar a pré-eclampsia recorrente futura doenca cardiovascular. Sendo
notéria a importancia do diagnéstico e tratamento precoces, acompanhamento e orientacdes essenciais a
gestacdo e ao puerpério.
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42(8). Epub 25 de setembro de 2020.
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RESUMO SIMPLES: Revisédo Bibliografica

Titulo: Mulheres gravidas infectadas com covid-19: riscos aumentados?
Autor/coautores: Guilherme Eugénio Gil; Leticia Gomes Fabri Dourado; Marcia Rocha Gabaldi Silva.
Instituicdo: Universidade de Marilia (UNIMAR), Marilia — SP.

Palavras-chave: “Pregnancy”, “Covid-19”, “Sars-cov-2".

INTRODUCAO

Os primeiros casos do novo coronavirus, surgiram no final do ano de 2019 em Wuhan (China) (RYAN GA,
et al., 2020). Com o avanc¢o da doenca por diversos paises, foram necesséarias mudanc¢as, como 0 uso de
mascaras e o isolamento social. Houve entdo a preocupacdo em relacdo a mulheres gravidas infectadas
sobre as consequéncias da acao do virus (MASMEJAN S, et al., 2020). Nas gravidas infectadas analisadas
ocorreu um maior risco de vulnerabilidade (MASMEJAN S, et al., 2020) com desenvolvimento de pneumonia,
febre, tosse e linfopenia, e casos em que foi necessario o uso da Unidade de Terapia Intensiva (UTI) e
ventilacdo mecanica (CASTRO P, et al., 2020).

OBJETIVOS

Revisar a literatura cientifica de artigos que mostram estudos sobre a situacdo das mulheres gravidas
infectadas com covid-19 e o quadro apresentado por elas durante a pandemia do novo coronavirus. E assim
realizar uma revis@o narrativa dos artigos selecionados.

REVISAO BIBLIOGRAFICA

Nos estudos analisados foi possivel constatar que as mulheres gravidas apresentam certa vulnerabilidade
a infeccdo da covid-19 (MASMEJAN S, et al., 2020). Dados de outras pandemias foram analisados para
comparar sobre o desenvolvimento de doencgas respiratérias em mulheres gravidas, devido a preocupagao
com esse grupo e a falta de informac¢des do novo virus (MASMEJAN S, et al., 2020). O desenvolvimento de
pneumonia em mulheres gravidas infectadas pelo coronavirus e uso da UTI e de ventiladores mecénicos foi
observado em alguns casos (RASMUSSEN AS, et al., 2020). Mulheres gravidas com pneumonia possuem
maiores chances de terem partos prematuros (WENLING Y, et al., 2020). Ainda n&o ha evidéncias dos riscos
da transmisséao vertical entre mde com covid-19 e o bebé nascido (ALBERCA RW, et al., 2020). O virus
desencadeia alteracdes no corpo, incluindo uma série de respostas imunolégicas, ocorrendo até mesmo
alteracdes histoldgicas na placenta de gestantes infectadas (WENLING Y, et al., 2020).

CONSIDERACOES FINAIS

Mulheres gravidas infectadas com covid-19 apresentam alteragcdes em seu organismo, representados por
sintomas tipicos da doenca e por formas mais graves devido alteracdes em seu corpo em resposta a infeccao.
Por ser um virus novo ndo ha muitas informagdes ainda, por esse motivo a analise de estudos anteriores de
outros virus de doencas respiratérias torna-se importante, assim como mais estudos devem ser realizados.

REFERENCIAS
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RESUMO SIMPLES: Reviséao Bibliogréafica

Titulo: O Cannabidiol para manejo de dor em pacientes com endometriose
Autor/coautores: Alice Franca Clemente; Ana Clara Dias Resende Chaves; Fernanda Pimenta Fernandes.
Instituicdo: Faculdade Ciéncias Médicas de Minas gerais (FCMMG), Belo Horizonte — MG.

Palavras-chave: Endometriose, Dor Pélvica Crdnica, Cannabidiol.

INTRODUCAO

A endometriose é uma condicao crbnica, benigna, inflamatoria, estrégeno-dependente, caracterizada pela
presenca de tecido endometrial extrauterino. Embora sua etiopatogenia ndo seja completamente elucidada,
estudos indicam que fatores genéticos, hormonais e imunolégicos contribuem para a formagdo e o
desenvolvimento dos focos ectdpicos de endometriose (NOGUEIRA ACR, 2018). Sua clinica é muito variada,
porém em 56,8% dos casos é relatado dor pélvica cronica. Nesse contexto, os tratamentos medicamentosos
vém se mostrando ineficientes por haver uma grande porcentagem de recorréncia ou alivio parcial dos
sintomas. Assim, 0 uso de cannabidiol se mostra relevante para aliviar a dor nesses casos (BOUAZIZ J, et
al., 2017).

OBJETIVO

Revisar a literatura cientifica envolvendo o uso de cannabidiol para manejo da dor no tratamento de
pacientes com endometriose, elucidando se essa opgéao terapéutica é realmente mais vantajosa e eficaz que
os tratamentos medicamentos mais utilizados atualmente.

METODO

Revisdo sistematica realizada em setembro de 2020, nas bases de dados PubMed e Google Scholar,
usando como descritores “cannabidiol”, “endometriose”, “dor pélvica cronica”, selecionando artigos publicados
entre 2015 e 2020, em inglés ou portugués. Entre as publicacbes encontradas, foram selecionados 3 artigos
para a construcdo do presente estudo. Foram incluidos artigos que se enquadravam nas especificacdes

descritas e foram excluidos relatos de casos, editoriais, trabalhos incompletos e sem relevancia tematica.
REVISAO BIBLIOGRAFICA

A endometriose envolve trés principais mecanismos de dor: a ativacdo de nociceptores pela compressao
mecanica de nervos causada pelas lesées no endométrio, o aumento de citocinas e outros fatores
responsaveis por um estimulo inflamatdério de hipersensibilidade e estresse oxidativo, além de dor neuropatica
por dano direto a neurénios. Além disso, muitas pacientes experienciam o surgimento de fatores psicolégicos
gue culminam para a amplificacdo da sensacdo dolorosa (BOUAZIZ J, et al., 2017). Evidéncias mostraram
gue pacientes com endometriose apresentam uma redugdo significativa de receptor canabindéide tipo 1 no
tecido endometrial, prejudicando a capacidade de controle de dor nessas pacientes. Nesse sentido, por meio
da modulacao da producao de citocinas e da regulagdo da funcao de receptores canabinoides, os agonistas
dos receptores canabindides apresentam funcao anti-inflamatéria, que potencialmente possibilitam o controle
do crescimento da lesdo endométrica e da dor (TANAKA K, et al., 2020).

CONSIDERACOES FINAIS
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Essa finalidade para o cannabidiol ainda € um assunto recente e, portanto, apresenta limitagdes, sobretudo
relacionadas ao efeito de cada dose de cannabidiol nas investigacdes. Contudo, o uso demonstra ser
promissor para a terapéutica de pacientes com endometriose, principalmente no manejo da dor.

REFERENCIAS

1. BOUAZIZ J, et al. The clinical significance of endocannabinoids in endometriosis pain
management. Cannabis and Cannabinoid Research, 2017; 2(1): 72-80.

2. NOGUEIRA ACR, et al. Tratamento da endometriose pélvica: uma revisdo sistematica. Revisa Cientifica
FAGOC-Saude, 2018; 3(2): 38-43.

3. TANAKA K, et al. The role of the endocannabinoid system in aetiopathogenesis of endometriosis: A
potential therapeutic target. European journal of obstetrics & gynecology and reproductive biology, 2020;
244: 87-94.
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RESUMO SIMPLES: Reviséao Bibliogréafica

Titulo: Pandemia covid 19 e o aumento da violéncia contra mulher

Autor/coautores: Rafaella Carvalho Barbosa Vieira; Adenir Junio Silva Santos; Danilo Cunha Meirelles;
Nayara Neves de Alcantara; Joana Carolina de Resende Paula.

Instituicdo: Faculdade da Saulde e Ecologia Humana (FASEH). Vespasiano — MG.

Palavras-chave: Violéncia doméstica; Violéncia contra a mulher; COVID-19.

INTRODUCAO

A violéncia contra a mulher consiste em qualquer ato com dano fisico, sexual ou psicoldgico, sendo
considerado um fendmeno multifatorial e um problema de saude publica. Quando o tipo de violéncia diz
respeito a doméstica, certos fatores podem aumentar o risco como, violéncia doméstica prévia, idade jovem,
casais com disparidade de renda, escolaridade ou status profissional (SANTOS IB, et al.,, 2020). Diante
desses fatores, surgiu a reflexado da relacdo da Pandemia do COVID-19 e medidas de isolamento domiciliar
gue afetam mulheres vitimas de violéncia doméstica (BRASIL, 2020). Com isso é importante para uma
abordagem inicial a essas mulheres uma equipe de salde qualificada a prestar assisténcia em ambito
biopsicossocial (GARCIA-MORENO C, et al., 2015).

OBJETIVO

Revisar na literatura artigos sobre a violéncia doméstica contra mulher para andlise da epidemiologia, dos
fatores de risco, da importancia da abordagem precoce e refletir sobre 0 aumento da vulnerabilidade da
mulher em tempo de pandemia da COVID-19.

METODO

Revisdo sistemética de literatura por meio de busca de artigos cientificos com os descritores “women’s
Health”, "Violence Against Women", "Domestic Violence", “Pandemics” nas plataformas PubMed e Scielo.
Incluidos os artigos com textos completos em portugués e inglés publicados nos dltimos cinco anos, e
documentos ou textos de associagfes e sociedades cientificas relacionados ao tema. Exclui-se artigos com

textos incompletos e publicados ha mais de cinco anos.

REVISAO BIBLIOGRAFICA

A violéncia doméstica contra a mulher € um problema de Saude Publica. No Brasil, estudos mostram que
43% das brasileiras declararam ter sofrido pelo menos um ato de violéncia por parceiro intimo na vida, sendo
um terco violéncia fisica, 13% sexual e 27% psicologica (SANTOS IB, et al., 2020). Atualmente, com o
isolamento social pela Pandemia da Covid-19, surgiram situagfes que agravam tais indices, como maior
convivio com o cOnjuge agressor e falta de apoio de outras mulheres e entidades (BRASIL, 2020). Certos
grupos sdo mais vulneraveis, devido ao histoérico de violéncia doméstica, idade jovem, disparidade de renda,
escolaridade ou status profissional. Além disso, alguns perfis estédo associados ao comportamento agressivo,
como exposicdo do agressor a violéncia infantil, abuso de substancia, perda recente de emprego ou
instabilidade. E comum na investigacéo inicial, a paciente ndo ser colaborativa e negar qualquer tipo de
violéncia por diversos motivos, inclusive culturais (SANTOS IB, et al., 2020). Por isso é importante que os
profissionais de saude tenham atengdo nos sinais clinicos que levantam suspeita de violéncia e visando
proteger a mulher vulneravel, os meios de dendncia e apoio as vitimas devem ser fortalecidos (GARCIA-
MORENO C, et al., 2015) (O'DOHERTY L, et al., 2015) (SUMNER SA, et al., 2015).
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CONSIDERAGOES FINAIS

Pelo exposto, a violéncia doméstica afeta nimero significativo de mulheres e é um problema de sadde
publica. Por isso, uma equipe bem capacitada e instruida é capaz de identificar e ter a abordagem necessaria
para ajudar essas vitimas. A assisténcia necesséria € fundamental para tirar as mulheres dessa situacéo de
risco e minimizar os impactos causados pela violéncia.

REFERENCIAS

1. BRASIL. Fiocruz. Fundacao Oswaldo Cruz, Minas - Mulheres, violéncia e pandemia de coronavirus.
Disponivel em: http://www.cpgrr.fiocruz.br/pg/artigo-mulheres-violencia-e-pandemia-de-coronavirus/.
Acessado em: 28 de outubro de 2020.

2. GARCIA-MORENO C, et al. The health-systems response to violence against women. The Lancet,
2015; 385(9977): 1567-1579.

3. O'DOHERTY L, et al. Screening Women for Intimate Partner Violence in Healthcare Settings. Cochrane
Database of Systematic Reviews, 2015; 7.

4. SANTOS IB, et al. Violéncia contra a mulher na vida: estudo entre usuérias da atencdo priméria. Ciéncia
& Saude Coletiva, 2020; 25(5): 1935-1946.

5. SUMNER SA, et al. Violence in the United States. Jama, 2015; 314(5): 478-480.
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RESUMO SIMPLES: Revisédo Bibliografica

Titulo: Reducéo do impacto psicoldgico para a gestante: feto natimorto e morte neonatal

Autor/coautores: Gabriela Sampaio Lima Araujo; Juliana Vieira Queiroz Almeida; Ana Paula Diniz Gongalves
Drumond; Hugo Drumond Ribeiro.

Instituicdo: Faculdade de Minas — Belo Horizonte (FAMINAS-BH), Belo Horizonte — MG.

Palavras-chave: Natimorto, Gestante, Luto.

INTRODUCAO

Desfechos negativos gestacionais, como morte neonatal e parto de feto natimorto, prejudicam a saude
mental feminina (CENA L e STEFANA A, 2020). A taxa global de mortalidade neonatal (CENA L e STEFANA
A, 2020) e de nascimento de feto natimorto é de 2,5 milhdes/ano cada, ou seja, 18,4 por 1000 nascidos
vivos/ano (CHOUMMANIVONG M, et al., 2020). O luto pode durar 2 anos, afetando a vida socioecondmica e
psicoldgica do casal, sendo que profissionais da salide devem apoiar psicologicamente e reduzir o impacto
do evento para o casal enlutado (CENA L e STEFANA A, 2020).

OBJETIVO

Avaliar as estratégias e mudancas no atendimento que podem reduzir o impacto psicolégico para o casal
e para a gestante que realizou parto com feto natimorto ou vivenciou morte neonatal.

METODO

Revisdo integrativa com busca na plataforma Pubmed com descritores: “postpartum depression” e
“neonatal death”. Foram encontrados 12 artigos, publicados a partir de 2019, em inglés, sendo selecionados
6. Incluiu-se publica¢des que abordavam aspectos psiquicos maternos apés perda gestacional ou morte
neonatal e excluidas as que ndo abordaram métodos para redugéo do impacto psicoldgico.

REVISAO BIBLIOGRAFICA

O luto perinatal envolve aspectos hioldgicos, psicolégicos, sociais e espirituais, sendo necessario apoio
familiar e abordagem multidisciplinar para evitar distarbios alimentares e do sono, doencgas crénicas e pior
qualidade de vida, relacionada a ansiedade, depresséo e transtorno de estresse pds-traumatico. E necessario
reduzir agravantes da dor, como: linguagem nao verbal negativa, tenséo dos profissionais da salde, falta de
informagBes e empatia, dor do parto quando morte prévia ao nascimento, soliddo, demora do resultado e
resultado inconclusivo da autopsia e auséncia de rituais de luto e identificacio do bebé (CAMACHO-AVILA
M, et al., 2019). A coleta de artefatos, o uso de palavras diferentes de “feto”, o preparo para o parto,
nascimento e provavel aparéncia da crianga favorecem a formacdo de memdrias positivas. A auséncia de
preparo para sintomas pos-natais aumenta a percepcao deles, podendo haver exaustao fisica, desolamento
e panico (SMITH LK, et al, 2020). Houve beneficio na presenga de grupo de apoio para as gestantes
(SAUVEGRAIN P e ZEITLIN J, 2020) e cuidado adequado do casal em luto (RAVI K, et al., 2019).

CONSIDERACOES FINAIS

A pequena amostra populacional e insuficiente inclusdo dos familiares pode prejudicar a avaliacdo das
acdes de reducdo do impacto psicolégico apos o evento. E necessaria abordagem empatica, buscando
entender as experiéncias e necessidade do casal, e estudos com amostra populacional mais significativa.
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RESUMO SIMPLES: Reviséo Bibliografica

Titulo: Repercussdes vasculares na gestacdo de mulheres com anemia falciforme

Autor/coautores: Luisa de Sousa Mattos, Luisa de Aguiar Magalhdes Murta!, Mariana de Sena Milagres
Signorellit, Maria Clara Brant Rocha', Moacyr Eduardo Generoso Brand&o Murta?.

Instituicdo: 'Faculdade Ciéncias Médicas de Minas Gerais (FCMMG), Belo Horizonte — MG; 2Hospital Madre
Teresa, Belo Horizonte — MG.

Palavras-chave: Anemia falciforme; Repercussdes; Gestacéao.

INTRODUCAO

A anemia falciforme (AF) é uma hemoglobinopatia, de heran¢a autossdmica recessiva, caracterizada por
uma mutagdo na posicdo seis da cadeia beta-globina, resultando na producdo de uma hemoglobina
defeituosa (HbS) (CATHI P e MARGARET B, 2017). Essa modificacdo altera a estrutura das hemécias,
prejudicando o transporte de oxigénio, além de trazer repercussdes como a anemia hemolitica crbnica e
oclusao vascular (XIOMARA PL e LALA LVR, 2016). Assim, a gravidez para mulheres com AF é de alto risco
e associa-se a alta morbimortalidade materna e fetal (CATHI P e MARGARET B, 2017).

OBJETIVO

Revisar a literatura cientifica acerca das repercussdes cardiovasculares na gestagédo de mulheres com AF,
discutindo a fisiopatologia da doenga de base e suas apresentacdes clinicas materno-fetais na gravidez.

METODO

Revisado integrativa da literatura, realizada durante outubro de 2020, sendo os descritores: “sickle cell
disease”, “pregnhancy”, “maternal outcomes”, “perinatal outcomes”. A busca dos 5 artigos seguiu os seguintes
critérios de inclusdo: artigos originais, disponiveis nas bases de dado SciELO e PubMed, em inglés e

espanhol, publicados entre 2016 e 2019, sendo excluidos artigos publicados antes de 2016.
REVISAO BIBLIOGRAFICA

O estado hipercoagulavel da gravidez aumenta o risco de eventos tromboembdlicos nas gestantes com
AF e 0 aumento do débito cardiaco pode comprometer a estabilidade cardiovascular delas, especialmente as
gue possuem hipertensdo pulmonar (CATHI P e MARGARET B, 2017). Essas repercussdes aumentam o
risco de desenvolver hipertensdo e pré-eclampsia (NABILAH FL, et al., 2017). A principal complicacédo
perinatal é o retardo do crescimento intrauterino (MANUELA FHC, et al., 2018). Isso ocorre, principalmente,
pois a placenta é afetada pela andxia tissular e o resultado é uma hipdxia fetal cronica. (XIOMARA PL e LALA
LVR, 2016). Um estudo realizado de 2007 a 2017 avaliou o programa de rastreamento pré-natal de células
falciformes e talassemia na Inglaterra, em que foram identificadas 154.196 mulheres portadoras da AF.
Constatando-se que o rastreio precoce dessa anemia nas gestantes contribuiu para uma reducéo da
mortalidade infantil e oferece tempo para a gestante considerar suas op¢des em relacédo a gravidez (WEIL
LG, et al., 2020).

CONSIDERACOES FINAIS

O avanco da medicina proporcionou um aumento da sobrevida de pacientes com AF, assim, mais
portadoras da doenca chegam a idade reprodutiva. Contudo, essa gestacdo é marcada por adversidades,
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sendo a compreenséo epidemiolégica das repercussdes fundamentais para aprimorar o cuidado nessa area.
Entretanto, estudos voltados a AF na gravidez sdo escassos e devem ser encorajados.

REFERENCIAS
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2. MANUELA FHC, et al. Chemokines in pregnant women with sickle cell disease. Cytokine, 2018; 113: 1-
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syndromes in pregnant women with sickle cell disease: a review. Expert Review of Hematology, 2017;
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4. WEIL LG. et al. Sickle cell disease and thalassaemia antenatal screening programme in England over 10
years: a review from 2007/2008 to 2016/2017. Journal of clinical pathology, 2019; 73(4): 183-190.
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RESUMO SIMPLES: Reviséao Bibliogréafica

Titulo: Sindrome semelhante a pré-eclampsia induzida por Covid-19 grave: uma revisao da literatura

Autor/coautores: Débora Rodrigues Tolentino, Bianca Rodrigues Tavares, Inés Clara Martins de Souza,
Samuel Melo Ribeiro, Joana Carolina de Resende Paula.

Instituicdo: Faculdade da Saude e Ecologia Humana, Belo Horizonte — MG.

Palavras-chave: Virus Corona, Gravidez, Pré-Eclampsia.

INTRODUCAO

O Coronavirus-2019 (COVID-19), foi declarada pela Organizacdo Mundial da Saude (OMS) uma doenca
pandémica, causada pelo virus SARS-CoV-2, com alta transmissibilidade, principalmente por goticulas. Suas
manifestacdes clinicas variam de leves a graves (ESAKANDARI H, et al., 2020). Durante a gravidez
alteragdes imunoldgicas podem aumentar o risco com a exposi¢ao a doencga, com isso, o Ministério da Saude
(MS) passou a considerar as gestantes grupo de risco (ELLINGTON S, et al., 2020). Embora poucos estudos
sobre complicagfes na gravidez associada a COVID-19, foram descritos achados clinicos laboratoriais de
sindrome semelhante a pré-eclampsia (PE) e a sindrome HELLP em gestantes infectadas (MENDOZA M, et
al., 2020). Por isso, faz-se necessario diagnostico adequado considerando sua gravidade.

OBJETIVO

Revisar a literatura disponivel a fim de elucidar a relagdo da COVID-19 com a PE e a sindrome HELLP,
buscando alcangcar melhor entendimento da fisiopatologia abrangida, considerando a problematica que
envolve a gravidez como fator de risco para a COVID-19.

METODO

Trata-se de uma revisédo integrativa da literatura. Foram selecionados 5 artigos cientificos publicados no
ano atual, nas bases de dados Scielo, PubMed e Google Scholar, em inglés e portugués. Critérios de incluséo:
artigos recentes e de maior relevancia. Excluidos os artigos que ndo contemplavam o tema.

REVISAO BIBLIOGRAFICA

Em mulheres gravidas, algumas alteragbes laboratoriais relacionadas a COVID-19, como a hemodlise,
niveis elevados de enzimas hepaticas e baixos niveis plaquetarios, sdo semelhantes as que ocorrem na pré-
eclampsia com caracteristicas graves e na sindrome HELLP (MENDOZA M, et al., 2020). Essas alteracdes
incluem o tempo de protrombina prolongado; niveis elevados de dimero D, procalcitonina e proteina C reativa
(PCR); e baixos niveis de fibrinogénio também podem ser observados em COVID-19 (observe que os
intervalos de referéncia para D-dimero, PCR e niveis de fibrinogénio sdo mais elevados em mulheres
gravidas). Cefaléia, doenca cerebrovascular aguda e convulsdes podem ser manifestacdes neurolégicas de
COVID-19, bem como achados da pré-eclampsia com caracteristicas graves: eclampsia (BERGHELLA V e
HUGHES B, 2020). O principal desafio imposto aos cuidadores ocorre, entdo, devido a coincidéncia dos
critérios diagnosticos, o que dificulta a diferenciagédo entre as patologias. Essa diferenciacdo é de extrema
importancia pois reflete diretamente no manejo e prognostico materno-fetal (MENDOZA M, et al., 2020).

CONSIDERACOES FINAIS

A COVID-19 é uma condi¢do imunologica marcada por linfocitos reduzidos e citocinas pro-inflamatorias
aumentadas. A resposta imune gestacional aumenta o risco para COVID-19, sendo que, mulheres gravidas
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com COVID-19 grave podem desenvolver sindrome semelhante a PE. Portanto, os profissionais de salde
devem estar cientes dessa condicao para melhor conducao dos casos.

REFERENCIAS
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RESUMO SIMPLES: Reviséao Bibliogréafica

Titulo: Uso de probidticos orais no tratamento e prevencgéo da recorréncia de candidiase vulvovaginal: uma
revisdo sistematica

Autor/coautores: Mariana Melo de Morais; Camila Vieira Rocha de Sousa; Samuel Oliveira Dumont Horta;
Michael Zarnowski Passos.

Instituicéo: Faculdade de Minas (FAMINAS-BH), Belo Horizonte — MG.

Palavras-chave: Treatment, Probiotics, Candidiasis.

INTRODUCAO

A candidiase vulvovaginal (CVV) é uma enfermidade comum, caracterizada por sinais e sintomas de
inflamag&@o vaginal como prurido, dispareunia e corrimento vaginal grumoso. Esta ocorre devido a
hipeproliferacdo local de espécies de candida e possui elevada taxa de recorréncia mesmo apoés
tratamento. Sendo assim, 0 uso de probioticos orais (PO) no tratamento adjuvante com antifiingicos
azodlicos (AA), reduz sintomas e a recorréncia da CVV, pois possuem lactobacilos (LB) que recuperam a
flora vaginal normal e assim aumentam a defesa local (ROSTOK M, et al., 2019) (RUSSO R, et al., 2019).

OBJETIVO

Revisar e analisar a eficacia e os resultados do uso de PO contendo LB na prevencéo da recorréncia
e dos sintomas da CVV e como tratamento adjuvante dos AA.

METODO

Foi realizada uma revisdo sistematica por meio de ensaios clinicos randomizados, publicados ha 5
anos, em inglés, com estudos em humanos, com referéncia a base de dados MedLine. A pesquisa pelos
descritores foi realizada pelo MeSH. Inicialmente, foram encontrados 206 estudos e apés aplicacdo dos
critérios de inclusao (mulheres com CVV sintomatica ou com CVV recorrente), e exclusao (pacientes com
candidiase oral ou gravidas), 4 artigos fizeram parte do escopo final. A escala PRISMA foi utilizada.

REVISAO BIBLIOGRAFICA

A CVV possui o Fluconazol como padrédo ouro de tratamento, mas 50% das pacientes possuem recidiva
dos sintomas apdés 6 meses do tratamento. Dessa maneira, 0 PO Respecta®, formado por LB e
lactoferrina, apds o tratamento com AA, em 6 meses gerou uma taxa geral de cura no grupo Respecta®
de 70,8%, enquanto no grupo placebo ndo houve melhora dos sintomas. E, a recorréncia da CVV foi de
29,2% no grupo controle e 91,7% no placebo (RUSSO R, et al., 2019). Ademais, outro estudo evidenciou
gue dentro de 6 meses apds o tratamento com Fluconazol e uso de PO com LB, a recorréncia da CVV foi
de 7,2% no grupo controle e de 35,5% no placebo (DAVAR R, et al., 2016). J4, outro PO com Lactobacillus
plantarum P17630, em 45 dias diminuiu os sintomas no grupo controle (p=0,002) e no placebo (p= 0,006),
e em 3 meses somente no grupo controle (VLADAREANU R, et al.,2018).

CONSIDERACOES FINAIS

O uso de PO com LB em sua composicao sao eficazes como tratamento adjuvante de AA, na reducéo
dos sintomas e da recorréncia da CVV. Porém, mais estudos sdo necessarios para determinar o melhor
tipo e a dose apropriada destes.
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