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RESUMO EXPANDIDO
Introducgéo

O estudo das infeccGes nosocomiais é de extrema importancia, pois estas colocam a vida do paciente em
risco, aumentam o tempo de permanéncia nos hospitais e também os custos aos cofres publicos. Tais infeccdes
acometem principalmente a corrente sanguinea, o trato respiratério e o trato urindrio, em sua maioria sdo causadas
por bacilos Gram negativos ndo fermentadores (BGNNF). A partir da década de 70 os casos de infeccOes
nosocomial elevaram-se significativamente tendo como principais agentes Pseudomonas aeruginosa, Acinetobacter
spp., Stenotrophomonas maltophilia, e Burkholderia cepacia (DELIBERALI et al., 2011).

Alguns fatores tornam os pacientes mais susceptiveis a estas infeccdes, como por exemplo, a
imunossupressdo e o0 uso de ventilagdo mecénica. A ventilagdo mecanica esta amplamente associada a contaminacao
do trato respiratério inferior levando a casos de pneumonia associada a ventilacdo mecanica (PVA), rinossinusite
crénica entre outras complicacfes (SAFDAR, 2005).

Dentre os principais agentes de contaminacdo do trato respiratério estdo os bacilos Gram negativos nédo
fermentadores (BGNNF) que constituem um grupo amplo, e tem como principais caracteristicas a ndo utilizacdo de
carboidratos como fonte de energia, crescimento na presenca de oxigénio e sdo ndo esporulados (BERTONCHELLI,
2008). Esses patogenos sdo comumente encontrados em varios materiais hospitalares como: equipamentos de
terapias respiratorias, cateteres e até mesmo em solugdes desinfetantes. Esta vasta distribuicdo se da pelo fato dos
BGNNF serem pouco exigentes nutricionalmente. Além de todas estas caracteristicas os bacilos Gram negativos nao
fermentadores também apresentam a producéo de enzimas betalactamases que hidrolisam o anel betalactamico de
alguns antibidticos, transferéncia de genes de resistentes e a formacdo de biofilme o que Ihes confere resisténcia a
varios grupos de antibiéticos (DELIBERALI et al., 2011)

O perfil de resisténcia dos BGNNF é motivo de preocupagdo tanto para a equipe médica quanto para 0s
pacientes no que diz respeito as medidas de controle e tratamento. Mediante estes fatos, Faz-se necessario estudos
envolvendo o isolamento de bacilos Gram negativos ndo-fermentadores e sua correlagdo com infeccOes
(SAKUDARA, 2010). E foi neste propdsito que o presente estudo teve como objetivo realizar um levantamento
bibliogréfico através dos bancos de dados disponiveis como o Scielo, Pubmed, Bireme, a fim de levantar dados
sobre o tema abordado, que possam servir como fonte de informacéo para consolidacdo do conhecimento cientifico
na area da microbiologia clinica.

Material e Métodos

Foi realizada uma busca textual sobre os bacilos Gram negativos ndo fermentadores e sua relagdo com as
infeccBes nosocomial nas bases de dados Scielo, Bireme e Pubmed, a fim de encontrar artigos relacionados com o
tema abordado, e foram escolhidos os periddicos que mais se encaixavam com a dindmica do assunto a ser
discutido.

Resultados e Discursdes

Os resultados obtidos na pesquisa de artigos nas bases de dados citadas acima serdo abordados nesta secao.

Foram encontrados diversos estudos sobre o tema em questdo, que relataram a ocorréncia de alguns
microrganismos, porém, os mais prevalentes foram os BGNNF causando varios tipos de infeccdes em geral ligadas
ou trato respiratorio de pacientes internados, como mostra a Tabela 1 a seguir.
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Tabela 1 — Principais BGNNF envolvidos em infecges hospitalares e danos causados.

Espécie Principais danos
Pseudomonas Ligada a varios casos de pneumonia associada a ventilagao
aeruginosa mecanica.
Stenotrophomonas Amplamente relacionada a casos de bacteremia, meningite e
maltophillia endocardites.
Acnetobacter Apresenta altas taxas de mortalidade quando encontrada
baumannii causando peritonites e endocardites.
Burkholderia Estreitamente ligada ao mal prognostico de pacientes com
cepacia fibrose cistica.

Conclusdes

Tendo em vista os resultados obtidos com o presente estudo, pode-se concluir que as infecgdes nosocomiais
se tornaram um grande problema de salde publica, levando a morte ou deixando sequelas em milhares de pacientes
a cada.

Por este motivo, existe a necessidade de serem investidos esforgos e recursos financeiros no combate a
disseminacdo de microrganismos que apresentam mecanismos de resisténcia, tais como os BGNNF, que vem se
tornando uns dos principais agentes causadores das infeccdes hospitalares.
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RESUMO EXPANDIDO
Introducéo

O Mal de Alzheimer é uma patologia do Sistema Nervoso Central (SNC) de carater degenerativo
progressivo e incurdvel que mais acometem idosos e manifesta-se com alterages cognitivas e neuropsiquiéatricas
resultando em incapacitacdo com perda da memdria de curto prazo (SERENIKI; VITAL, 2008).

Possui etiologia desconhecida mas alguns fatores influenciam o surgimento da doenca como a genética,
trauma cranioencefélico, a etnia caucasiana, o aluminio, o sexo feminino e aterosclerose (APRAHAMIAN;
MARTINELLI; YASSUDA, 2009).

Os cérebros de portadores do Mal de Alzheimer apresentam atrofia parenquimatosa caracterizada por
sulcos e fissuras maiores que o normal para determinada faixa etéria com destruicdo difusa ou em lobos, sendo os
mais agredidos os lobos temporais e parietais, depois os lobos frontais, alem de dilatacdo dos ventriculos. Tais
alteracdes ndo foram observadas nos lobos occipitais de pacientes que foram a ébito pelo Mal de Alzheimer. As
principais caracteristicas microscopicas mais frequentemente encontradas na patologia sdo: Placas Senis (PS),
Emaranhados Neurofibrilares (ENF) e o acimulo anormal de proteina TAU (REY, 2008; IPB, 2013).

Os principais estudos para o tratamento da DA, sdo voltados para a estratégia de bloquear a cascata de
clivagem da Amyloid Precursor Protein (APP) que produz a Proteina Beta-Amil6ide (SERENIKI; VITAL, 2008).
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Por ndo possuir tratamento especifico, o0 Mal de Alzheimer ocasiona sofrimento tanto para os portadores
causando limitagBes e dependéncia, quanto para os familiares pois todo o tempo gasto com atencdo e dedicacao
podem levar a ansiedade e depressdo. Este trabalho tem por objetivo enfatizar a problematica da patologia de
Alzheimer através da revisao de artigos cientificos.

Material e Métodos
O trabalho foi desenvolvido com base na revisdo de dissertacdes e artigos cientificos.
Resultados e Discursoes

A populacédo acima de 60 anos é de aproximadamente 15 milhdes e pode atingir 15% da populagdo mundial
em 2020 e com 0 aumento do nimero de idoso aumenta-se também o numero de doengas relacionadas ao
envelhecimento como doengas coronarianas, osteoporose e deméncias sendo a principal delas o Alzheimer
(APRAHAMIAN; MARTINELLI; YASSUDA, 2009).

O diagndéstico da Doenca de Alzheimer é estabelecido através de caracteristicas patoldgicas como as placas
senis, emaranhados neurofibrilares e atrofia cerebral bem como as caracteristicas clinicas que podem ser alteracoes
do humor, das func@es intelectuais e do comportamento; a perda da meméria e afasia tem relacdo com a severa
perda cortical (ROBBINS, 2005).

Os principais estudos para o tratamento da DA, sdo voltados para a estratégia de bloquear a cascata de
clivagem da APP que produz a proteina Beta-Amildide (SERENIKI; VITAL, 2008).

Vacinas com compostos que estimulam o Sistema Imune contra o Beta-Amilo6ide e recombinagdes desse
mesmo peptideo foram recentemente divulgadas e mostraram resultados promissores em camundongos transgénicos
e com diminuicdo dos efeitos colaterais como meningoencefalite e hemorragia (FOLHA DE SAO PAULO; O
GLOBO, 2013).

Estudos revelam que manter habitos saudaveis sdo de suma importancia para o tratamento da patologia
como a convivéncia com os amigos, exercicios fisicos e que estimulam a memoria, pois afastam o paciente de
sintomas depressivos e privacdo sensorial (GLOBO NEWS, 2012).

Conclui-se portanto que o Mal de Alzheimer limita a cada ano mais pessoas a uma velhice muitas vezes
indigna e qualquer avanco traz a esperan¢a de melhores tratamentos ou até mesmo de cura para 0s portadores da
patologia.
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RESUMO EXPANDIDO
Introducgéo

A hemofilia é uma doenga hemorragica, hereditaria, recessiva, ligada ao cromossomo X, acomete quase
que exclusivamente individuos do sexo masculino, sdo decorrentes de deficiéncias quantitativas ou defeitos
moleculares dos fatores VIII e IX, que sdo responsaveis pela Hemofilia A (hemofilia classica) e Hemofilia B
(Doenca de Christmas), respectivamente (ZAGO et al., 2005). Em 85% dos casos é causada por deficiéncia do fator
V111, sendo denominada hemofilia tipo A ou hemofilia classica e em aproximadamente 15% dos casos a hemofilia
tipo B, ocorre deficiéncia do fator IX (SOUSA et al., 2008).

O diagnostico laboratorial da hemofilia tipo A é baseado no resultado de TTPa prolongado e na deficiéncia
do fator VIII, niveis normais do fator 1X e do fator de von Willebrand, e o diagnostico da hemofilia B na deficiéncia
do fator IX (FLORES et al., 2004; BRASIL, 2006).

Essa doenca apresenta suas primeiras manifestagdes geralmente na infancia, quando as criangas comegcam a
andar e levar as primeiras quedas, ou quando os dentes comecam a nascer (HOFFBRAND, PETTIT E MOSS,
2004). As hemofilias caracterizam-se clinicamente pelo aparecimento de sangramentos, que ocorrem apés
traumatismos de intensidade minima. Contudo, muitas manifestagGes hemorragicas peculiares as hemofilias como as
hemartroses e os sangramentos musculares, muitas vezes acontecem sem associagdo com traumas evidentes. A
frequéncia e a gravidade do quadro hemorragico estdo geralmente relacionadas com as concentracdes plasmaticas do
fator deficiente. De modo geral as hemofilias sdo classificadas em leves, moderadas e graves, correspondendo a
niveis plasmaticos do fator VIII ou I1X entre 5 e 30%, 1 e 5%, e inferiores a 1%, respectivamente (ZAGO et al.,
2005).

Os pacientes com hemofilia podem apresentar sangramentos espontaneos ou relacionados a traumas. O
sangramento espontaneo é mais comum na hemofilia grave. As articulagcdes sdo geralmente as mais afetadas, mas
qualquer outra parte do corpo, inclusive o sistema nervoso central (SNC), pode estar sujeito a hemorragia
espontanea. Na infancia, um sangramento pode se manifestar como mancha ou hematoma, mas a medida que a
crianca vai ficando mais velha a hemorragia intra-articular ou a hemartrose ocorre com maior frequéncia (GUYTON
E HALL, 2006).

O tratamento da hemofilia pode ser feito de duas formas, tratamento sob demanda e tratamento por
profilaxia, sendo divido em: profilaxia primaria e secundaria.

O tratamento sob demanda foi realizado em hemofilicos no Brasil até o ano de 2011. Nesta forma de
tratamento é feita a insercdo do concentrado do fator de coagulagdo deficiente no portador de hemofilia ap6s a
ocorréncia da hemorragia (BRASIL, 2013).

O tratamento por profilaxia pode ser dividido em dois: a profilaxia priméria e a profilaxia secundaria. A
profilaxia priméria é realizada em hemofilicos graves e tem como objetivo prevenir o dano articular. Nesta forma de
tratamento o concentrado do fator é reposto depois do primeiro episédio de hemartrose e antes dos 3 anos de idade.
Esta forma de tratamento baseia-se na forma escalonada, onde o portador toma 1 dose semanal ou de 2 a 3 doses
dependendo da necessidade individual de cada hemofilico (BRASIL, 2013).

A profilaxia secundéria pode ser de curta ou longa duracdo e é feita apds o inicio do dano articular
(BRASIL, 2013).

A profilaxia secundaria de curto prazo trata-se de um tratamento realizado com intervalo (em um curto
prazo) devido a sangramentos continuos e complicagdes. E destinada para todos os pacientes com qualquer tipo de
hemofilia e geralmente tem duracdo de 3 a 12 meses (BRASIL, 2013).

A profilaxia secundéria de longo prazo é destinada para portadores de hemofilia grave, é iniciada ap6s duas
ou mais hemartroses ou depois dos dois anos de idade. A reposicdo do concentrado do fator é feita de forma
constante e em intervalos regulares durante um longo periodo de tempo (> 45 semanas por ano) (BRASIL, 2013).

De acordo com o Ministério da Sadde (MS, 2013), 16 mil portadores de hemofilia recebem assisténcia do
SUS (Sistema Unico de Satde), sendo que 10,5 mil deles sio portadores dos tipos A e B. Entre este nimero de
portadores existe o total de 3,4 mil que possuem a forma grave da doenca, esta apresenta como caracteristica
sangramentos em uma mesma articulacdo, podendo acarretar dano articular e até mesmo invalidez. Casos de
mulheres hemofilicas séo infrequentes. Enquanto que em individuos do sexo masculino, estima-se que 1 em cada 10
mil nasca portando o gene da hemofilia A, e 1 em cada 30 mil nasca portador do gene da hemofilia B (BRASIL,
2013; SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DO DISTRITO FEDERAL, 2013).



O presente estudo propde revisar e conhecer o nimero de portadores da hemofilia, as complicacfes desta
deficiéncia, algumas formas de diagnéstico e tratamento.

Materiais e Métodos
Para este resumo foram examinados artigos de periodicos cientificos, manuais referentes ao tema
pesquisado, sites de relevancia cientifica e documentos oficiais publicados até outubro de 2013.

Resultados e discusséo

De acordo com a bibliografia estudada o Brasil é o terceiro pais do mundo quanto ao ndmero de
hemofilicos, porém estes dados podem estd subestimados devido aos portadores assintomaticos e até mesmo por
aqueles que nunca foram submetidos a intervencao cirdrgica e por portarem da forma leve da doenca que ndo
apresenta sintomas clinicos tao agressivos podem nao perceber que sdo acometidos por essa deficiéncia (FLORES et
al, 2004).

Com base no estudo realizado foi verificado a hemartrose como uma das mais frequentes complicacGes
para o portador de hemofilia grave (BRASIL, 2013), e esta complicagdo se ndo tratada pode levar a sérias
complicac@es articulares podendo deixar a locomogéo do paciente comprometida. Isto vem enfocar a importancia do
tratamento por profilaxia, onde as hemartroses seréo tratadas antes de um maior comprometimento das articulacoes.

Conclusao

Diante do exposto fica evidente que para um pais com um nimero significativo de pessoas com essa
patologia faltam uma maior e melhor triagem dos portadores de hemofilia e campanhas esclarecedoras sobre a
doenca visando melhorar a qualidade de vida dos portadores.

A forma de tratamento ideal deve ser conhecida por cada portador e por toda equipe de sade que o atende.
O paciente deve ter acesso ao concentrado do fator que é necessario para conter as hemorragias e evitar novas,
porém ficou evidente que mesmo o SUS fornecendo o concentrado alguns portadores tém de dificuldade em ter
acesso ao medicamento devido ao alto custo financeiro, ocasionando em alguns casos o 6bito do portador.
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RESUMO EXPANDIDO

Introducéo

Devido as variagdes hormonais diversas patologias sao desenvolvidas com o decorrer do tempo, e varias
sdo as perturbagdes clinicas apresentadas pelos pacientes portadores dessas afecgdes, logo com o desenvolver de
uma neoplasia que atinge a luz da producdo hormonal todos os sistemas tornam-se alvo para novas manifestaces
clinicas de natureza endocrina ou exdgena. Os tumores que afetam o hipotalamo e a hipofise sdo considerados um
tipo de manifestacao clinica que possui uma baixa percentagem de incidéncia em comparagdo com outras patologias
que envolvem o sistema nervoso central e essa sintomatologia pode também ser provocada pelo crescimento de
tumores em regides vizinhas que provocam uma compressdo de estruturas que fazem parte do trato hipotalamico-
hipofisario resultando na liberacéo ou inibicdo de alguns hormonios.

Material e Métodos
Esta pesquisa foi do tipo revisdo literaria que procurou englobar os aspectos do cancer cerebral por meio

de periddicos cientificos em base de dados, através de livros e artigos indexados nas Ultimas décadas.
Resultados e Discussédo

Também chamados de estimuladores, os horménios possuem a capacidade de interagir com outras
glandulas causando efeito em uma Unica célula ou até mesmo no tecido como um todo, tanto de forma parécrina
como autécrina (MELO et al., 2005). Fortemente, vem se concretizando a idéia de que os horménios sdo a chave de
tudo, de que eles sdo, literalmente, o estimulo que faltava para que os estudos da ciéncia dessem um novo passo
(ROHDEN, 2008). Além disso, sdo substancias que, necessariamente, precisam de avaliacdo pois as células
dependem de estimulos hormonais para funcionarem e um desarranjo na fisiologia hormonal pode causar vérias
doencas, entre elas o cancer (SILVA et al., 2004). As doencas que sdo desencadeadas por esses tipos tumores
ocorrem devido as alteragbes nos niveis hormonais, pois esses se disseminam por entre a corrente sanguinea
atingindo um alvo especifico, fazendo com que haja de certa maneira uma nova fisiologia daquele sistema (SILVA
et al., 2004). Esses tumores desordenam as células, que produzem diversos horménios, podendo assim desenvolver
quaisquer uma das neoplasias que envolvem o sistema hormonal, ou seja, sdo idiossincraticos, reforcando assim a
importancia do estudo sobre os tumores menos fregiientes (PINTO; BRONSTEIN, 2008).

Tabela 1. Exemplos de Variagdes hormonais com suas devidas correlagdes

Afeccéo

Doenga de Cushing

Ocasionalmente ocorre por

Uso continuado de cortisona

Sintomas

Afilamento dos bracos e das

Horménio adeno-
hipofisario variavel

Distlrbio ocorrido
pelo adenoma
Hipersecrecéo de

ou seus derivados pernas; Aumento de peso; cortisol
fraqueza muscular, e outros. ACTH
Alteracdes quimicas dos
neuro-transmissores : Mudangas de humor;
Depressao serotonina, noradrenalina e, comportamento suicida; Elevadas
em menor proporgéo, psicopatismo, entre outros TSH concentracdes de T4
dopamina no SNC
Disturbios Altas taxas de triglicerideos Elevadas
Cardiovasculares e colesterol, pressdo alta, Elevag&o do nivel da presséo e concentracdes de T4
sedentarismo, entre outros também do débito cardiaco TSH e T3 no sistema
cardiovascular
Ginecomastia Disturbio neopléasico Desenvolvimento de tecidos Aumento nos niveis
benigno mamarios em homens LH de LH +
Hipogonadismo
Disfungao Erétil Patologia multifatorial Incapacidade de iniciar e/ou de Hipogonadismo
manter uma erecao FSHe LH
Hirsutismo Crescimento desordenado de Excesso dos
Predisposicdo Genética pélos, infertilidade da mulher, horménios
aumento do clitdris, pélos ao FSHe LH andrégenos
redor da mama masculinos em
mulheres
Acromegalia Aplicagdes de GH em Expanséo lateral dos 0ssos Excesso de hormdnio
criancas GH de crescimento
Erupgédo Dentéria Migracédo do dente daregido  Febre e problemas Variacdo de T3 e
intr-6ssea para a cavidade gastrointestinais TSHe ACTH producéo de

bucal

horménios da supra
renal

Conclusoes
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Assim as patologias secundarias decorridas de tumores que afetam o sistema porta hipotdlamo-
hipofisario foi possivel observar, mediante avaliagdo de artigos, conhecimentos sobre o efeito de algumas doencas
que surgirdo causando desacordo entre a morfologia e a homeostasia do 6rgéo disseminando para outros sistemas
vizinhos que de certa maneira tenham uma ligacéo.
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RESUMO EXPANDIDO
Introducéo

Na idade reprodutiva e na fase gestacional é comum alteracbes na glandula tiredide feminina,
provavelmente porque os horménios sexuais femininos agem no sistema imune das mulheres e a maioria das
disfuncBes da tiredide possui carater etioldgico auto-imune, o que justifica a predominéncia destas patologias em
pessoas do sexo feminino (FANTZ et al., 1999).

A gravidez é uma fase que induz o organismo a sofrer mudancas fisiol6gicas, alterando desta forma a
producdo hormonal tireoidiana. Em resposta ao estimulo sofrido pelo aumento do metabolismo materno a glandula
tireoidiana fabrica uma maior quantidade de horménio desde o inicio da gestacdo até seu término, objetivando
compensar a passagem destes hormonios e de iodo para o feto. Para isto, é necessario que o metabolismo enzimatico
tireoidiano esteja funcionando em perfeita homeodinamica (PUIG-DOMING; VILA, 2012; ODDIE et al., 1977).

Embora as disfun¢des tireoidianas como o hipertireoidismo e o hipotireoidismo na gravidez ndo afetem
um grande ndmero de mulheres, o diagndstico destas patologias é de fundamental importancia no periodo
gestacional pelas complicaces trazidas por estes, tanto para a mae quanto para o feto (SMALLRIDGE, 2002).

No pré-natal rotineiro das Unidades de Saude da Familia (USF) ndo sdo realizados testes para avaliar a

homeodinamica tireoidiana, 0 que pode causar prejuizos fisicos e psicoldgicos irreparaveis para o binbmio-materno-
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fetal. O presente estudo objetivou avaliar os niveis séricos dos horménios tireoestimulante (TSH) e da tiroxina livre
(T4L) no periodo gestacional de mulheres de uma unidade de satde da familia na cidade de Emas-PB.

Materiais e Métodos

A anélise laboratorial dos titulos hormonais de tiroxina livre (T4L) e do horménio tirecestimulante (TSH)
foi realizada em mulheres ndo gravidas (n = 13) e gestantes (n = 26) utilizando o kit de ELISA da Human
Diagnostic. A andlise dos dados foi realizada utilizando-se o software estatistico GraphPad Prism versdo 5.00. Para
avaliar a significancia estatistica foi utilizado o Teste de Tukey (Teste de Comparacdo das Médias), intervalo de
confianca a 95% (1C 95%) e o valor de 0,05 para a probabilidade associada aos testes (valor de p).

Este estudo teve sua aprovacio pelo Comité de Etica e Pesquisa das Faculdades Integradas de Patos (anexo)
sob o nimero: 227/2012 e foram obedecidos os aspectos éticos e legais da pesquisa envolvendo seres humanos,
preconizados pela resolucdo N° 196/96 do Conselho Nacional de Saude.

Resultados e Discussao

A analise dos valores de TSH obtidos com a dosagem laboratorial demonstrou um leve aumento nestes
horménios nas gravidas em relacdo aos valores do TSH nas mulheres ndo-gravidas (Figura 1), porém ndo foi
estatisticamente significativo (p > 0,05). Isto pode ser justificado pelo fato de 71% das gravidas estarem nos dois
ultimos trimestres gestacionais, ratificando com a literatura que mostra que depois do primeiro trimestre de gestagdo
0s niveis séricos de TSH tendem a aumentar, devido a diminuicdo dos valores circulantes da gonadotrofina
coriénica humana (BhCG). O BhCG quando estd em alta concentracdo no sangue, como no primeiro trimestre de
gestacdo, exerce funcdo semelhante ao TSH, estimulando temporariamente a produgdo aumentada de T, livre, isto
faz com que o eixo hipotalamo-hipofise seja inibido e os niveis de TSH diminuam. Rotineiramente esta estimulagio
é rdpida e transitoria por isso normalmente nao é detectada (YE; SHI; HUANG, 2001; LEBEAU; MANDEL, 2006;
VIEIRA et al., 2004).

Figura 1- Dosagem dos niveis séricos do hormoénio tireoestimulante (TSH).
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Com relagdo aos niveis séricos de T,L nas gravidas avaliadas foi evidenciada uma variacdo mais acentuada
nos valores deste hormdnio em relagdo aos valores do T,L nas mulheres ndo-gravidas (Figura 2). Neste caso, ficou
evidente uma redugdo nos valores deste
hormonio nas gestantes, podendo ser atribuido a necessidade de uma maior disponibilidade destes horménios na
gestacdo, ja que a transferéncia de tiroxina e iodo via transplacentaria da mée para o feto requer uma maior produgao
deste horménio. Para isto, se faz necessario que o metabolismo enzimético tireoidiano esteja funcionando em
perfeita homeodinamica (ODDIE et al., 1977; PUIG-DOMING; VILA, 2012).

Figura 2 — Dosagem dos niveis séricos do hormonio tiroxina livre (T4L).
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Neste estudo a fungdo tireoidiana materna foi analisada por meio da quantificagdo de TSH e T,L. Em conjunto
estes hormdnios séo preconizados para avaliar a homeodinamica tireoidiana e para acompanhamento de disfungdes
na glandula. O TSH no hipotiroidismo primario é constantemente alto, por isso é considerado um indicador sensivel
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para avaliar esta disfungdo. A dosagem de T,4L € mais indicada que a do Ttotal baseada no fato de que a fracéo livre
€ que tem atividade bioldgica ativa. Acrescentada a isto, exclui possiveis intervencdes das flutuacdes da globulina
ligadora de tiroxina existente na gestacdo (VIEIRA et al., 2004; EKINS, 1990).

Conclusdes

Com a realizacdo deste estudo preliminar ja foi possivel detectar uma diminuicdo nos niveis séricos de T4L
nas gestantes avaliadas, que mesmo ndo sendo estatisticamente significativa (p > 0,05), vem salientar para a
importéncia de um screening mais profundo da func¢éo tireoidiana durante a gestacdo. Maiores esclarecimentos e
educacdo em salde para estas mulheres, associada a avaliagdo dos horménios da tiredide na gestante evitaria as
complicacBes e os danos acarretados para mae e feto, através da instituicdo de uma terapéutica adequada. Neste
mesmo contexto, o tratamento destas alteracfes poderia evitar um insucesso gestacional e os problemas que uma
made hipotiredidea tem na gestacdo e no parto, garantindo assim uma melhor qualidade na salde da gestante e do seu
filho.
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RESUMO EXPANDIDO
Introducéo

O cancer de pénis é uma doenca rara, sendo o carcinoma de células escamosas responsavel por 95% dos
casos de neoplasias malignas do pénis, acometendo, em geral, homens entre a quinta e a sexta década de vida
(CARVALHO et al., 2007). No Brasil o cancer de pénis corresponde a aproximadamente 2,1% de todos os tumores
do homem (FAVORITO et al. 2008), sendo mais frequente nas regides Norte e Nordeste (INCA, 2007). Dados
levantados pelo DATASUS sugerem que 0 pais esteja em segundo lugar no ranking mundial da doenca, atrds apenas
da Africa (CARVALHO et al., 2007). Apesar de sua etiologia ser desconhecida, varios estudos indicam a
associagao entre o papilomavirus humano (HPV) e o carcinoma de células escamosas do pénis, principalmente em
lesBes com padréo basaldide ou verrucoso (CARVALHO et al., 2007). Além do HPV, outros fatores de risco podem
ser observados, como a presenca de fimose, as baixas condigdes socioecondmicas, nimero elevado de parceiros
sexuais, historia de doenga venérea, mas condi¢Bes de higiene e o tabagismo. Outras condi¢des associadas a estes
tumores sdo inflamacao, feridas ou ulceracGes no pénis (DALING et al., 2005). O diagnostico de cancer peniano é
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feito por meio de bidpsia incisional da lesdo, cujos principais diagndsticos diferenciais sdo cancro sifilitico, cancro
mole e condiloma simples ou gigante. De acordo com o tamanho e a profundidade da leséo, o tratamento do cancer
de pénis faz-se por meio da aplicagdo tépica de creme de fluorouracil, radiacdo externa ou laser, ou através da
amputacdo parcial ou total do 6rgdo (CARVALHO et al, 2007). Tendo em vista 0 crescente aumento da incidéncia
de cancer de pénis e a falta de conhecimento acerca desta neoplasia, o presente trabalho objetiva avaliar os
principais fatores de risco para o cancer peniano, destacando a influéncia do HPV na génese desta patologia.
Material e Métodos

Este trabalho foi realizado a partir de uma revisdo de literatura sobre o tema: fatores de risco para o cancer peniano,
com o objetivo principal de analisar os principais fatores relacionados ao surgimento do cancer peniano. Dessa
forma, o processo de pesquisa englobou como fontes de conhecimento, artigos eletrdnicos retirados do PUBMED /
Medline e Scielo.

Resultados e Discussao

Com base nas referéncias analisadas foi observado que o cancer de pénis estar associado a fimose, baixa
escolaridade, habitos deficientes de higiene intima, baixa renda familiar, Infecc6es Sexualmente Transmissiveis,
onde o HPV demonstra uma média de associacdo de 30,3% em especial o tipo viral 16 (CARVALHO et al., 2007).
Mundialmente, a maior incidéncia é observada na india (3,32 / 100.000 habitantes) e Brasil (2,1 / 100.000
habitantes) e a menor incidéncia estar entre os Judeus nascidos em Israel (0 / 100.000 habitantes) e nos Estados
Unidos (0,07 / 100.000 habitantes) (Figura 1) (MISRA et al., 2004). Um estudo epidemiolégico realizado no Brasil,
mostra que ha regides que registram 2,9% a 6,8% casos / 100.000 habitantes, representando até 5,7% de todas as
neoplasias no sexo masculino (FAVORITO et al., 2008). De acordo com os dados obtidos, o estado de Sdo Paulo,
com 40 milhdes de habitantes, é o que também concentra o maior indice de casos com 24,26%. Em seguida, vem o
Ceara, com 12,87%, Maranhdo, com 10,66% e Rio de Janeiro, com 9,19% (Figura 2) (CARVALHO et al., 2007). A
representacdo do pénis, 6rgdo que ja na infancia é utilizado para a diferenciacéo entre os sexos, e o temor de ver este
6rgdo ameacado pode favorecer ao receio em procurar ajuda especializada logo ap6s o inicio dos sintomas, periodo
no qual, as opcdes de tratamento mais conservadores e as chances de cura sdo maiores. O investimento em ac¢des de
prevencdo podem ser considerados de grande valor para esclarecer a populacdo sobre a importancia dos habitos
adequados de higiene, uso de preservativos durante o ato sexual, realizagdo da circuncisdo, boa escolaridade,
condicdo socia econdémica favoravel e 0 autoexame como fatores de protecdo (GOMES et al., 2007).

Figura 1 - indice mundial para cada 100.000 habitantes.
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Figura 2 — Indice brasileiro para cada 100.000 habitantes.
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Conclusao

Observou-se que o cancer de pénis atinge homens de varias idades e esta associado com determinados
fatores de risco, entre os quais 0 HPV que tem correlacdo, em média, com 30,3% dos casos de cancer peniano. A
caréncia de informac6es sobre 0 assunto impede que os portadores procurem tratamento na fase inicial da doenca
e ressalta a importancia do aumento de atencdo a salide do homem, bem como esclarecimento sobre as medidas
de prevencéo.
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A triagem neonatal é uma acdo preventiva que permite fazer o diagnéstico de diversas doencas
congeénitas metabdlicas e/ou genéticas, assintomaticas no periodo neonatal, a tempo de se interferir no curso da
doenga, permitindo, desta forma, a instituicdo do tratamento precoce especifico e a diminui¢ao ou eliminagdo das
sequelas associadas a cada doenca.

As imunodeficiéncias primérias (IDP) compreendem mais de 130 condic¢Bes diferentes que afetam o
desenvolvimento e/ou a funcéo do sistema imune, sendo a maioria, de origem monogénica e acaba representando
um problema de salde importante devido a auséncia ou diminuigdo drastica da quantidade de células T, células
B e Natural Killer. As criangas ficam vulneraveis as infec¢des que causam danos em diversos 6rgdos, sendo
fortemente associada com a alta da morbimortalidade. Estas criangas podem ainda ter morte precoce devido a
infecces sistémicas secundarias.

Contudo, objetivamos realizar revisdo bibliografica com intuito de avaliar os parametros utilizados para
inclusdo de testes diagndsticos na triagem neonatal no Brasil e no mundo, e a extrema e rapida importancia de
uma possivel inclusdo do diagnostico de uma serie de doencas genéticas ligadas a imunidade, a fim de diminuir
a morbimortalidade de criancas e aumentar e melhorar a sobrevida.

Metodologia

O trabalho de revisdo foi realizado com bases em artigos cientificos, principalmente, encontrados em
sites especializados em medicina via internet, publicacdes e citagBes autores em livros e artigos de revisao.
Discusséo

O sistema imune consiste de uma rede de mecanismos, formado por componentes celulares e humorais
capazes de manter a integridade do organismo contra uma agressao, evitando danos teciduais. Defeitos nesses
componentes podem causar doencas sérias que podem levar a 6bito, chamadas de imunodeficiéncias. Para que se
evite essas doencas, sdo realizados, em muitos casos, o teste do pezinho, que separam a populacdo de recém-—
nascidos em dois grupos: um constituido por aqueles que podem ter uma doenca, outro por aqueles que ndo
devem té-la. Para que se realize a triagem neonatal, é necessario, portanto, que exista um teste adequado com
alta sensibilidade e razoavel especificidade.

As imunodeficiéncias primérias sdo disturbios de origem genética que levam a falhas ou auséncia da
resposta imunolégica, sendo caracterizadas por infeccBes de repeticdo usualmente graves. Embora sejam
consideradas doencas raras, estima-se que as IDP ocorram em 1 de cada 2000 nascimento. Existem varios tipos
de IDP diferentes, as mais comuns na populacdo sdo as de imunidade humoral, como mostra a figura 1.

FIGURA 1. Imunodeficiéncias priméarias mais comuns na populacdo humana.
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Concluséo

Sendo as IDP, e principalmente as SCID, de necessidade urgente de intervencdo terapéutica apos a
descoberta, se faz necessario, o quanto antes, a inser¢do do diagndstico nas triagens neonatais dos nascidos, a fim
de identificar e tratar evitando que criangas venham a ébito, colaborando para dados de mortalidade infantil, j&
diminuidos, porém ainda absurdos.
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RESUMO EXPANDIDO
Introducéo

A Biosseguranca esta voltada ao desenvolvimento de estratégias para eliminar, diminuir ou prevenir
riscos das atividades de pesquisa, produgdo, ensino, prestacdo de servicos e desenvolvimento de tecnologias.
Tendo como objetivo atenuar e extinguir riscos que venham a comprometer a salde do homem, dos animais ou a
integridade do meio ambiente (TEIXEIRA; VALE, 2010). Este trabalho justifica-se pela dificuldade encontrada
em estabelecer atos que promovam a Biosseguranga em laboratérios de analises clinicas, mesmo sabendo-se que
os trabalhadores que atuam em estabelecimentos de salde estdo expostos a inUmeros riscos ocupacionais e
acidentes de trabalho (MARZIALE; RODRIGUES, 2002). Temos como objetivo entender por que ¢ tdo facil
falar em biosseguranca e téo dificil tornd-la uma realidade do cotidiano de laboratérios clinico e avaliar a forma
e 0 conhecimento dos funcionérios de laboratorios sobre os programas de implantagdo das regras de
Biosseguranca.

Material e Métodos

A realizagdo desta pesquisa considerou a Resolucdo n® 196/96 do Conselho Nacional de Saide que
dirige sobre a ética da pesquisa envolvendo seres humanos, para coleta de dados foi realizado o preenchimento
de um check list em cada laboratério ( n=10), abordando os seguintes aspectos: fiscalizacdo da ANVISA e do
MTE; adequacdo aos programas PPRA, PCMSO, PGRSS; utilizacdo dos POP’s; e frequéncia de treinamentos,
além da aplicacdo de um questionério subjetivo contendo 2 perguntas relacionadas ao tema da biossegurancga,
respondido pelos responséaveis dos laboratorios. Os dados obtidos foram tabulados utilizando o software
Microsoft Excel 2011°.

Resultados e Discussédo

Apos a andlise dos dados obtidos vimos que a ANVISA mostra-se presente quanto a fiscalizacdo e
devido comprimento de suas exigéncias em 100% dos laboratdrios, o0 Ministérios do Trabalho e Emprego (MTE)
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fiscalizou apenas 40% dos estabelecimentos, mesmo constando na NR 2 que todo estabelecimento novo, antes de
iniciar suas atividades, devera solicitar aprovacao de suas instalacdes junto ao orgdo regional do MTE (MTE,
1983). Os resultados referentes a presenga dos programas descritos nas Normas Regulatorias e que tem como
objetivo acdes voltadas para a manutencdo da salde humana e do meio ambiente (CAMARGO, 2009), estao
apresentados na tabela 1.

Tabela 1 — Incidéncia da existéncia dos programas exigidos pela ANVISA e MTE nos laboratdrios estudados.

Programa Em
conformidade
Programa de Prevencao de Riscos Ambientais — PPRA 50%
Programa de Controle Médico e Saude Ocupacional — PCMSO 60%
Plano de Gerenciamento de Residuos de Servicos de Saide — PGRSS 70%
Procedimentos Operacionais Padrdo — POP’s 90%

O PPRA presente em 50% dos estabelecimentos pesquisados estabelece medidas de prevencdo e
controle a sadde e controle de riscos ambientais. O PCMSO em 60% dos laboratorios objetiva a promogdo e
prevencado da sadde dos trabalhadores, estabelecendo normas e procedimentos para prevenir e controlar acidentes
(CHIAVETO, 2009). Para o gerenciamento de residuos — PGRSS- dos locais pesquisados 70% disseram estar
em consenso, neste programa o pessoal envolvido no gerenciamento de residuos devem ser constantemente
capacitados (COELHO, 2010). Os POP’s fornecem os caminhos e politicas e¢ a calibragdo dos equipamentos
utilizados para o desenvolvimento das técnicas (CAVALCANTI, 2010) estdo em 90% dos estabelecimentos que
participaram dessa pesquisa.

Conclusges

A pesquisa de campo nos permitiu averiguar que a maior parte dos laboratdrios que participaram
desse trabalho estdo adequados quanto utilizacdo de programas exigidos pelas normas da ANVISA e M.T.E. A
ANVISA esta presente quanto sua atribuicdo de fiscalizar estabelecimentos de saude, 0 M.T.E. possui uma
atuacdo fiscalizadora distante nos estabelecimentos pesquisados, mesmo afirmado que treinamentos em
seguranca, prevencao e temas relacionados a salde ocupacional, sdo de fundamental importancia na manutencédo
de um ambiente de trabalho seguro.

Apesar dos estabelecimentos possuirem os documentos “impressos” dos programas exigidos, como
PGRSS, PPRA, PCMSO, POP’s, entre outros, muitas vezes o que esta escrito ndo condiz com o que observa-se
in loco, a maioria dos trabalhadores ndo conseguiram compreender a importancia dessas exigéncias,
constatando—se que a Biosseguranca continua sem sair do protocolo e se tornar uma préatica cotidiana.
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RESUMO SIMPLES

Introducdo: O cancer do colo do Gtero (CCU) apresenta altas taxas de morbimortalidade entre as mulheres. A
principal causa do CCU esta diretamente relacionada com o papiloma virus humano (HPV) com alto poder
oncogénico. Objetivos: O objetivo deste estudo € marcar as principais possibilidades de rastreamento e
prevencao do cancer cérvico-uterino orientando assim, a populacgdo & adesdo ao diagnostico precoce. Materiais e
Meétodos: Utilizou-se para este estudo artigos de 2004 a 2012 das bases de dados Scielo e Bireme, em portugués
que abordavam o diagndstico de CCU como énfase. Discussdo: A evolucdo do CCU é considerada lenta tendo
varios estagios de lesdes consideradas pré-malignas para chegar ao estagio final com o poder invasivo, por essa
causa justifica a potencialidade de prevencdo e cura. Os programas de salde publica sédo classificados de baixo
custo, assim o principal método adotado para a deteccdo precoce da doenca € a realizacdo da citologia cervical, o
famoso Papanicolaou, realizada pela atencédo basica de salude. Mas a pesquisa aponta que a adesdo das pacientes
a realizacdo do exame preventivo ainda encontra percalgos no que diz respeito aos fatores: sociais, pessoais,
econdmicos e acessibilidade destas mulheres aos servicos de saude. Conclusdes: E imprescindivel haver
aplicacdo na educacdo social em estratégias para aumentar a adesdo das mulheres ao exame citolégico, como
campanhas de Papanicolaou com atividades educativas, com foco adequado e linguagem favoravel.

Palavras-chave: Diagnostico; cancer de colo do Utero; Prevencao.
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RESUMO EXPANDIDO

Introducao
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Nos Ultimos anos, as doengas infecciosas tém sido motivo de preocupacdo para salde publica,
especialmente as infecgdes flngicas invasivas oportunistas como a criptococose (ALBUQUERQUE;
RODRIGUES, 2012). A Criptococose é considerada uma das doencas mais frequentes em pacientes com a
Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida (AIDS) com elevadas taxas de morbidade e mortalidade neste grupo
de pacintes.

O principal agente etiologicoda criptococose, Cryptococcus neoformans, era reconhecido por
apresentar trés variedades: C. neoformans var. neoformans, C. neoformans var. gattii e C. neoformans var.
grubii. Em 2002, avangos nas pesquisas envolvendo a ecologia, a epidemiologia, a fisiologia e a genética de C.
neoformans permitiram que Kwon-Chung e colaboradores elevassem C. neoformans var gattii a uma nova
espécie: Cryptococcus gattii. Com base nestas informacoes, as antigas variedades sdo reconhecidas atualmente
por varios autores como espécies e variedades do complexo C. neoformans, as quais correspondem
Cryptococcus neoformans var. neoformans, C. neoformans var. grubii e C. gattiii (ALBUQUERQUE;
RODRIGUES, 2012)

O aparecimento de isolados de Cryptococcus resistentes as drogas mais utilizadas no tratamento da
criptococose, como a AMB, tem se tornado um problema freqliente. As opgOes terapéuticas sdo limitadas,
particularmente devido a toxicidade, resisténcia flngica e intolerancia aos componentes, o que tem contribuido
para um aumento das taxas de mortalidade e morbidade pds-tratamento evidenciado nos Ultimos anos, tornando-
se importante a descoberta de novos compostos com amplo espetro de acdo e menor toxicidade com o objetivo
de melhorar a resposta clinica dos pacientes acometidos pela criptococose e evitar recorréncia desta infeccéo
(ALMEIDA et al., 2007).

Com o intuito de buscar novas estratégias terapéuticas, atencédo especial tem se voltado para derivados
naturais como a propolis. A propolis, por exemplo, € um composto elaborado por abelhas, da qual ja foram
verificadas mais de 300 substancias, tais como flavonodides, acidos fendlicos, acidos aromaticos e acidos
diterpénicos (BANKOVA, 2005).

Diante deste contexto, o objetivo deste trabalho foi investigar a atividade antifingica de extratos
alcodlico da propolis vermelha do Brasil contra 30 amostras clinicas de Cryptococcus neoformans obtidos de
pacientes imunodeprimidos.

Material e Métodos
Amostras clinicas. Trinta cepas de Cryptococcus neoformans obtidas a partir do liquido cérebro-

espinhal de pacientes imunocomprometidos foram analisadas neste estudo. As amostras foram peocessadas para
exame direto e cultura utilizando agar Sabouraud dextrose adicionado cloranfenicol (50 mg/mL). Em seguia, 0s
isolados foram preservados sob éleo mineral na Colecdo Cultura URM-UFPE.

Teste de sensibilidade a antifingicos: O teste foi conduzido de acordo com o documento M27-A3 do
Clinical and Laboratory Standard Institute (CLSI, 2008). A anfotericina B foi utilizada como farmaco controle.

Propolis. A prépolis vermelha foi gentilmente cedida pela Pharma Néctar-Belo Horizonte, Brasil. Apés
solubilizacdo em alcool etilico 70% (v/v). Foram preparadas concentragfes do extrato que variaram de 2 a
1024pg/mL. A concentragdo inibitoria minima (CIM) foi definida como a menor concentracéo capaz de inibir o
crescimento do fungo e para obter a concentracdo minima fungicida (CMF), aliquotas dos pogos em que n&o foi
visualizado crescimento, foram semeadas na superficie do meio agar Sabouraud Dextrose eas placas foram
observadas por até 72h. A concentracdo minima fungicida foi determinada pela auséncia de crescimento em
placa.
Resultados e Discussdes

Os resultados referentes a atividade antifingica estdo descritos na Tabela 1. O extrato alcodlico de

propolis vermelha apresentou atividade fungistatica variando de que 16 para 64 mg/ mL. A atividade fungicida
variou de 64 a 128 mg/ mL.
Tabelea 1. Trinta amostras de Cryptococcus neoformans preservada em 6leo mineral na Micoteca Colegdo de
Culturas — Universidade de Micologia Recife (URM).
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Micoteca URM Nimero Substrato Amostra Ano Estocado

5809 LCR Cryptococcus neoformans 2011

5810 LCR C. neoformans 2011

5811 LCR C. neoformans 2011
5812 LCR C. neoformans 2011
5813 LCR C. neoformans 2011
5814 LCR C. neoformans 2011
5815 LCR C. neoformans 2011
5816 LCR C. neoformans 2011
5818 LCR C. neoformans 2011
5819 LCR C. neoformans 2011
5820 LCR C. neoformans 2011
5821 LCR C. neoformans 2011
5822 LCR C. neoformans 2011
5823 LCR C. neoformans 2011
5824 LCR C. neoformans 2011
5825 LCR C. neoformans 2011
6895 LCR C. neoformans 2008
6896 LCR C. neoformans 2008
6897 LCR C. neoformans 2008
6898 LCR C. neoformans 2008
6899 LCR C. neoformans 2008
6900 LCR C. neoformans 2008
6901 LCR C. neoformans 2008
6902 LCR C. neoformans 2008
6903 LCR C. neoformans 2008
6904 LCR C. neoformans 2008
6905 LCR C. neoformans 2008
6906 LCR C. neoformans 2008
6907 LCR C. neoformans 2008
6908 LCR C. neoformans 2008

Numerosos estudos tem evidenciado a atividade antiflngica in vitro de propolis como uma alternativa
para o tratamento de micoses, incluindo a criptococose (FERNANDES et al., 2007). Fernandes e co-autores
trabalhando com extrato etanélico da prépolis (EEP) G12, também chamada prépolis verde, frente a cepa padrao
de C. neoformans ATCC 90112, verificaram uma CIM de 0,2 mg/mL e Aa CMF foi observada na concentracéo
de 1,6 mg/mL.

A atividade antifingica do extrato alcodlico da prépolis vermelha do Brasil também foi observado
contra espécies de dermatdfitos Trichophyton rubrum, T. mentagrophytes e T. tonsurans. Os dados obtidos pelos
autores mostraram atividade antifingica do extrato alcodlico de prépolis vermelha variando de 8-128 pg/mL e
CMF variando de 128 a 1024 pg/mL. Os autores verificaram que a atividade antifungica do extrato alcodlico da
prépolis vermelha foi mais eficiente que o extrato alcodlico de prépolis verde para todas as espécies estudadas.
Além disso, CIMs <100 ug/mL representam atividade antimicrobiana consideravel no caso de produtos naturais
na forma de extrato segundo Rios; Recio (2005).

Conclusdes
Os resultados obtidos permitem concluir que isolados clinicos de Cryptococcus neoformans sdo
sensiveis ao extrato alcoolico da propolis vermelha e que apesar do extrato ter evidenciado CIMs maiores
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quando comparado com a anfotericina B, ndo apresenta a toxicidade evidenciada no farmaco de escolha,
podendo ser uma alternativa para o tratamento da criptococose.
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RESUMO EXPANDIDO
Introducéo

A criptococose, infeccdo fangica oportunista, cujo principal agente etioldgico é a levedura encapsulada
cryptococcus neoformans, vem assumindo um papel relevante na atualidade por ser uma das micoses mais
comuns em pacientes imunocomprometidos com mal progndstico. a inalagdo das estruturas viaveis desta
levedura constitui a principal via de contaminacdo, podendo a micose ser cutanea, pulmonar e acometer outros
6rgaos, principalmente meninges (ALBUQUERQUE; RODRIGUES, 2012).

O diagnostico laboratorial dos agentes da criptococose baseia-se, principalmente, na visualizacdo de
leveduras capsuladas uni ou raramente multibrotantes presentes no espécime clinico em prepara¢@es com tinta da
china e no subsequente isolamento do micro-organismo em meio de cultura para sua confirmagdo. Porém, outros
métodos também constituem ferramentas importantes para o diagndstico da micose assimilacdo e fermentacéo de
fontes de carbono, producdo de urease, identificacdo das espécies através do meio L-Canavanina Azul de
bromotimol (CGB), aglutinacdo em particulas de latex, técnicas moleculares e até métodos moleculares
conforme mostrado na figura 1 (QUEIROZ et al., 2008).

Figura 1. Métodos diagnésticos utilizados na identificacdo de Cryptococcus spp. 1) C. neoformans no
liquor contra-corado com Tinta da China 40X; 1) Aspecto mucdide de C. neoformans em agar-Sabouraud; I11)
Coldnia de C. neoformans em meio Agar Niger com formag&o de melanina; 1) Ureia de Christensen. A - Teste
negativo, A — Teste positivo; V) Auxonograma- Halos evidenciando crescimento fangico; VI) Meio CGB: a) C.
neoformans b) C. gattii; VII) Teste de Aglutinacdo em latex para detec¢do de antigeno; VIII); Gel de agarose
3% representativo de amplificacdo utilizando primer URA5 cortado com enzimas de restri¢do Sau96le Hhal
para identificacdo de C. neoformans.
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Fonte: Proprio autor.

Durante os Gltimos anos é relatado o aumento de infecgdes fungicas em individuos imunossuprimidos
tais como nos casos de transplante, cancer e HIV/AIDS, quer seja por agentes patdgenos emergentes ou néo,
constituindo um problema de salde publica. O diagnostico precoce da micose é de extrema relevancia, pois
contribui para reduzir o tempo de internacdo, e com isso o desenvolvimento de infecgdes hospitalares, além
tornar viavel uma terapéutica adequada, reduzindo as taxas de mortalidade e morbidade, principalmente de
pacientes imunocomprometidos (ALBUQUERQUE; RODRIGUES, 2012).

Com base nisto, o presente trabalho teve como objetivo isolar e identificar amostras de Cryptococcus
neoformans a partir de Liquido cérebro-espinhal de pacientes imunocomprometidos.

Material e Métodos

Amostras de Liquido cérebro-espinhal (LCE) foram obtidas de pacientes com suspeita de
neuocriptococose atendidos no Servico de diagnéstico de Pernambuco (SDN-PE), as quais foram processadas
para exame direto e cultura e posterior identificagdo com utilizacdo do meio CGB, como descrito por Sidrim;
Rocha (2004).

Resultados e Discussoes

Das 100 amostras de LCE, foram obtidas 30 amostras (30%) de Cryptococcus spp e todas foram
identificadas como Cryptococcus neoformans através do meio CGB. A quimiotipagem de C. gattii e C.
neoformans é uma ferramenta de diagndéstico rapido e de baixo custo, comumente realizada por intermédio do
meio CGB (QUEIROZ et al., 2008). Apenas C. gattii é resistente a canavanina, utilizando a glicina disponivel no
meio para seu crescimento e, no periodo de até cinco dias, mudam a cor verde original do meio para a cor azul.
J& foram descritas, no entanto, cepas de C. neoformans com habilidade de resistir a elevadas concentragdes de L-
canavanina (KHAN et al., 2003). Com relacéo as outras espécies de Cryptococcus, o meio de CGB geralmente
ndo é utilizado, entretanto, estudos conduzidos mostram que cepas clinicas de C. laurentii foram capazes de
crescer na presenca de L-canavanina e glicina.

Conclusoes

Em vista da resisténcia verificada e tomando por base que tratamentos prolongados geram efeitos tdxicos
ao organismo, visto que os antifingicos também agem sobre outras células eucariéticas como as somaticas, é
indispensavel o desenvolvimento de novas estratégias terapéuticas para aumentar a disponibilidade de fa&rmacos
com acdo antifingica mais efetivas e menos tdxicas, contribuindo assim para a melhoria da qualidade de vida
dos pacientes.
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RESUMO SIMPLES

Introducdo: A ceratite fingica é um problema oftalmoldgico de importancia mundial. As infecces do globo
ocular sdo causadas por varios tipos de micro-organismos, fazendo-se necessario a confirmacdo do tipo de
infeccdo e do agente etioldgico envolvido através de exames laboratoriais. A maioria dos diagnosticos é
realizada através do exame clinico e laboratorial que geralmente demanda tempo e recursos humanos
especializados. Nesse caso, foi empregada uma técnica utilizando o esfregaco direto corado. Objetivos:
Simplificar a técnica de diagnostico agindo com mais rapidez praticidade, garantindo reprodutibilidade
laboratorial. Materiais e Métodos: Apds a raspagem da Ulcera de cérnea da paciente do sexo feminino, 34 anos,
do lar, foi utilizada a técnica idealizada por Marsden & Leite, que consiste na preparacéo de esfregaco direto no
momento da coleta, através de secagem a temperatura ambiente, adicdo do corante Lactofenol azul de algodéo,
montagem com laminula e observacdo ao microscopio 6tico, procurando a presenca ou ndo de estruturas
fungicas. Resultados e Discussdes: Observamos a presenca de varios filamentos micelianos septados,
clamidosporos arredondados e irregulares, células pleomoérficas e hifas dicotémicas. Essas observacdes
demonstraram um nitido contraste entre as estruturas flngicas e as células epiteliais da cdrnea, possibilitando
assim a diferenciacdo das hifas, clamidosporos e esporos fungicos. Apo6s a utilizacdo deste método a
identificacdo de estruturas fungicas nas infec¢Bes oculares, tornou-se mais simples e reprodutivel. Enquanto isso,
o fungo estard em desenvolvimento sobre meio de cultivo, para posterior identificacdo. Conclusdes: A
diminuicdo do intervalo de tempo para liberacéo do laudo laboratorial micolégico permite ao médico instituir um
tratamento precoce independente do isolamento do fungo, pois a metodologia proposta confirma a etiologia
fungica da lesdo e traz beneficios ao paciente. Neste contexto, o método utilizado é eficaz e contribui
significativamente para um diagndstico rapido e reprodutivel, além de uma implantacgéo terapéutica antifingica
precoce das infec¢bes oculares causadas por fungos.

Palavras-chave: Infec¢des oculares; ceratite micotica.
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RESUMO EXPANDIDO

Introducédo

Infeccdo do trato urinario (ITU) caracteriza-se pela adesdo e replicagdo de bactérias no epitélio
causando danos aos tecidos do sistema urinario. E uma doenga comum em todas as idades, porém as mulheres
apresentam maior suscetibilidade devido ao fato da uretra feminina ser mais curta e estar mais proxima ao anus.
Durante a gestacdo a mulher passa por transformacdes fisiologicas o que ird aumentar a probabilidade de vir
desenvolver a doenca (DUARTE et al., 2008; FEITOSA,; SILVA; PARADA, 2009).

A ITU pode ser causada por diversos tipos de bactérias, porém as mais comuns S30 as
Enterobactericiae, que sdo bacilos gram negativos presentes na nossa microbiota normal, a espécie mais comum
¢ a Escherichia coli, que se responsabiliza por até 90% dos casos de infeccdo do trato urinario (MOURA,;
FERNANDES, 2010).

A infeccdo urinaria pode apresentar-se de maneira sintomatica e assintomatica, essa Ultima é
considerada mais delicada devida & falta de sintomas o que pode passar despercebida, podendo evoluir para
infeccdes assintomaticas entre elas a pielonefrite. A infecgcdo sintomatica apresenta diagndstico mais rapido
devido a presenca de sintomas (BARROS, 2013). Essa infeccdo pode apresentar quatro formas clinicas,
variando conforme o seu sitio de proliferacdo, sdo elas: bacterilria assintomatica (urina), uretrite (uretra), cistite
(bexiga) e pielonefrite (rim), sendo essa Ultima a forma mais grave de ITU (BAUMGARTEN et al,. 2011).

Dentre as diversas complicacBes de ITU podemos citar: o parto prematuro, ruptura prematura de
membranas, baixo peso ao nascer. O tratamento recomendado é o uso de antibi6tico por no minimo 07 dias, os
mais prescritos sdo: Cefalexina, Amoxilina, Ampicilina e Nitrofurantoina (COELHO; SAKAE; ROJAS, 2008).

As mudancas fisiolégicas que ocorrem durante a gravidez aumentam a predisposicdo do aparecimento
de infeccdo urinaria em gestantes, levando a diversas complicacfes tanto para a mae quanto para o feto. Com o
intuito de diminuir essas complicagcBes e trata-las precocemente, a pesquisa tem como objetivo isolar e
identificar bactérias que causam infeccdo urindria em gestantes, a fim de que fim de que possam receber
tratamento adequado, evitando assim complicacOes para mée e filho.

Material e Métodos

Foram analisadas 30 amostras de urina no periodo de setembro a outubro de 2013 em gestantes atendidas nos
ESF’s de Sdo José do Egito-PE. As amostras de urina foram homogeneizadas para a realizacdo da urocultura.
Para tal, realizou-se semeio em rede na superficie do meio 4gar CLED (Cistina, Lactose, Deficiente em
Eletrolitos) através da técnica de esgotamento com auxilio da alca de platina calibrada de 1 pL. As placas foram
incubadas a + 35°C em estufa bacterioldgica por 24horas. Foram consideradas positivas as uroculturas com
contagem de unidades formadoras de colonias (UFC’s) superiores a 1000.000. Em seguida, testes bioquimicos
para identificacdo bacteriana foram realizados para posteriormente o perfil de sensibilidade a antibidticos,
utilizando agar Mueller-Hinton. A leitura foi feita apds 24 horas e a sensibilidade ou resisténcia foi determinada
atraves da medi¢do do halo com auxilio de régua (POLETTO; REIS, 2005)

Resultados e Discussdes

De todas as amostras analisadas, 58% apresentaram infec¢do urinéria. Escherichia coli é o principal
micro-organismo causador de infeccdo urinéria, apresentando prevaléncia de 88%, Proteus mirabilis possui
porcentagem de 6%, foram encontradas também Enterococcus spp., Klebsiella spp, e S. saprophyticus todos com
6% de prevaléncia (Tabela 1). Observou-se que as bactérias Escherichia coli e Proteus mirabilis apresentam
sensibilidade para todos os antibidticos testados, como demonstradas nas Tabela 2 e Tabela 3.

Tabela 1 — Principais micro-organismos causadores de infecgdo urinria.

BACTERIAS ISOLADAS PREVALENCIA %
E. coli 88%
P. milabilis 6%
outras 6%
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Tabela 2 — Porcentagem de sensibilidade de Escrerichia coli frente aos antibiéticos testados

BACTERIA ISOLADA ANTIBIOTICO PERFIL
NORFLOXAXINA Sensivel

AMPICILINA Sensivel

Escherichia coli CIPROFLOXACINO Sensivel
NITROFURANTOINA Sensivel

GENTAMICINA Sensivel

Tabela 3- Porcentagem de sensibilidade de Proteus mirabilis frente aos antibi6ticos testados

BACTERIA ISOLADA ANTIBIOTICO PERFIL
NORFLOXAXINA Sensivel
AMPICILINA Sensivel
Proteus mirabilis CIPROFLOXACINO Sensivel
NITROFURANTOINA Sensivel
GENTAMICINA Sensivel

Conclus6es

De acordo com os resultados obtidos na realizacdo do presente estudo, pode-se concluir que 0 micro-organismo
mais comumente encontrado em infecgdes urinarias durante a gravidez é a Escrerichia coli (88%). Além disso,
foi verificado isolamento de Proteus mirabilis (6%), enquanto que 0s outros agentes totalizaram apenas (6%).
No perfil de sensibilidade, todos os micro-organismos apresentam-se sensiveis aos antibidticos testados na
rotina. Concluiu-se que a infeccdo urinaria é uma das infeccBes mais comuns durante o periodo gestacional.
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RESUMO EXPANDIDO

Introducgédo

Micoses sdo doencas causadas por fungos podendo ser classificadas como superficiais, subcutaneas,
sistémicas e oportunistas. Dentre as micoses superficiais, destacam-se as onicomicoses, causadas por fungos
como leveduras, dermatofitos ou outros fungos filamentosos sendo frequente na populacdo em geral, sobretudo
em imunocomprometidos (CAMBUIM et al, 2011).

O objetivo deste trabalho foi verificar a ocorréncia de onicomicoses em pacientes com a Sindrome da
Imunodeficiéncia Adquirida procedentes de Franca-SP, Brasilia-DF e Campinas-SP nos anos de 2009 a 2011.

Material e Métodos

Optou-se por uma revisdo bibliografica em artigos cientificos atuais nas bases de dados do LILACS e
Scielo, para verificar amostras de unhas de pacientes de diferentes faixas etarias e sexo com presenca de
onicomicose, realizando exames diretos e cultura das amostras.

Resultados e Discussao

Segundo Cambuim 2011, as lesfes nas unhas das mdos foram mais frequentes em pacientes do
sexo feminino que desempenhavam atividades do lar. Dos pacientes com HIV/AIDS avaliados, 32 apresentaram
distrofia ungueal com apresentaces clinicas variadas. Houve associacdo de dois fungos na mesma lesdo, como
dois isolados de leveduras (Candida albicans e C. tropicalis) nas unhas das médos e um de levedura com fungo
filamentoso (C. parapsilosis e Trichophyton rubrum) nas unhas dos pés.

Foram também isoladas C. parapsilosis das unhas das maos e T. rubrum das unhas de méos e
pés. Dentre estes, 16 eram do sexo feminino com acometimento nas unhas de méos em sete casos, pés em seis, e
maos/pés em trés casos. Os 16 pacientes do sexo masculino apresentaram onicomicoses has maos em sete casos,
pés em sete e nas unhas de maos e pés em dois casos. A faixa etéaria variou de 27 a 59 anos no sexo feminino e
de 22 a 57 anos, no masculino. Segundo Reis (2010), dentre as 1.035 amostras incluidas no estudo, 632
(61,1%) apresentaram resultado positivo, sendo 228 (22%) para agentes dermatofitos, 185 (18%) para Candida
spp. e 219 (21%) para fungos filamentosos ndo dermatéfitos (Figura 1). Os pacientes tinham média etéaria de
48,9 e 4% foram menores de 18 anos, 71% tinham de 18 a 60 anos e 25% com mais de 60 anos. Em relacdo aos
resultados positivos, o sexo feminino foi o principal acometido com 77% (487) dos casos (Figura 2). Segundo
Lima 2009, as onicomicoses causadas por espécies de Candida acometeram mais mulheres (12 casos) do que
homens (9 casos); também foram observadas frequentemente em maos (15 casos) do que em pés (6 casos) como
mostra a Figura 3. As 23 espécies isoladas, em meio de cultura, possuiam caracteristicas macroscopicas de
leveduras, mostrando-se coldnias esbranquigadas, lisas ou rendadas ap6s 24 a 48 horas do semeio em &gar
Sabouraud dextrose acrescido de cloranfenicol.
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Figura 2: Exames realizados em pacientes de diferentes
faixas etarias e sexos para diagnostico clinico de
onicomicose atendidos no Hospital Universitario de
Brasilia.

Figura 1: Resultados de exames realizado
pela Revista Brasilia MED em 2010, para
detectar a presenca de onicomicoses em
pacientes atendidos no Hospital
Universitario de Brasilia
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Figura 3: NUmeros de pacientes com onicomicoses
acometendo 0s segmentos superior e inferior, bem como
pacientes de diferentes sexos e total de espécies isoladas
dos mesmos com virus da imunodeficiéncia humana em
2009.
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Conclusoes

Embasado neste estudo cientifico, chegou-se a conclusdo que as mulheres sdo as mais acometidas por
onicomicoses de acordo com levantamento dos anos de 2009 a 2011 e as espécies mais isoladas sdo as do
género Candida e fungos filamentosos dermatofitos.
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RESUMO EXPANDIDO

Introducéo

Segundo Tompson et al. (2003), a infeccdo do trato urinario (ITU) é uma doenca causada por micro-
organismos, que podem afetar desde a uretra até os rins. Em mulheres o agente etiolégico mais predominante é a
Escherichia coli, sendo encontrada em mais de 80% dos casos. A maioria das ITU como cistite, uretrite,
pielonefrite, sindrome uretral aguda e bacterilria assintomatica, sdo causadas por poucos géneros bacterianos,
sendo entdo chamada de bacteridria a presenca de bactérias na urina (MULLER et al., 2008).

As mulheres tem maior acometimento de 1TU, pela relacdo da intensa atividade sexual, e de outros
fatores como a menopausa, devido a uretra feminina ser mais curta e préxima do anus, o que facilita a
contaminacdo por microrganismos ali existentes e por fatores hormonais (HEILBERG et al., 2003). Nos homens
a incidéncia é menor, pois, a uretra masculina tem o cumprimento maior, o fator antibacteriano prostatico e o
maior fluxo urinario que ajudam para esse menor acometimento. (DALBOSCO et al., 2003; HEILBERG et al.,
2003; MULLER et al., 2008).

Os fatores predisponentes para essa infeccdo podem ser: instrumentalizagdo (cateteres), prostatismo,
diabetes mellitus, obstrugdo urinaria, anomalias congénitas, imunossupressdo, mulheres sexualmente ativas e
gravidez, podendo muitas vezes ser silenciosa (Bacteridria assintomatica). A infeccdo pode causar como
sintomatologia disUria, incontinéncia urinéria, frequéncia da micgéo, dor no flanco e febre (CAMARGO et al.,
2002; HEILBERG et al., 2003; SILVA et al., 2007).

O diagnostico laboratorial “padrao ouro” para ITU é a urocultura, onde o micro-organismo mais
comumente encontrado em infec¢do aguda assintomética é a Escherichia coli. Entretanto, em infec¢@es cronicas,
as mais comumente encontradas sdo as enterobactérias como Klebsiella spp., Proteus spp., Enterobacter spp., e
alguns gram- positivos como Enterococos e Staphylococcus (MARTINO et al., 2002; MULLER et al., 2008). Os
exames laboratoriais para diagnoéstico da ITU é de grande importancia, pois pode elucidar os principais micro-
organismos mais envolvidos, e com isso pode haver o direcionamento terapéutico e o controle da infeccdo
corretamente, tendo em vista que, a terapia com antibidticos ndo especificos para determinado micro-organismo
estd em evidéncia, contribuindo para o desenvolvimento de resisténcia (MULLER et al., 2008).

Diante deste contexto, o objetivo da pesquisa serd Diagnosticar infeccdo urinaria em pacientes do sexo
feminino. O diagnostico preciso e precoce da ITU contribuird para a instituicdo de tratamento adequado com
melhora da qualidade de vida dos pacientes acometidos pela infeccdo, bem como reducdo do desenvolvimento
de resisténcia pelo uso empirico de antibiético.

Material e Métodos

A metodologia empregada no artigo selecionado baseou-se na realizagdo da urocultura. Neste método,
133 amostras de urina foram semeadas com auxilio de alga calibrada (1:1.000) em agar CLED (cistina lactose
eletrolito deficiente) ap6s a homogeneizacdo das mesmas. Em seguida, as placas incubadas em estufa
bacterioldgica a 35+ 1°C por 18 a 24 horas. As placas com crescimento bacteriano foram manipuladas para
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realizacdo de coloragdo de Gram e identificagcdo do micro-organismo através de provas bioquimicas especificas e
realizacdo posterior de antibiograma através da técnica de disco-difusdo em &agar Mueller-Hinton. Para a
determinacéo da sensibilidade bacteriana, foi levado em consideracao o didmetro do halo produzido pela bactéria
na placa de disco-difusdo, segundo os padrBes do Clinical and Laboratory Standards Institutute — CLSI
(MALDANER et al., 2011).

Resultados e Discussao

De acordo com os dados obtidos através de revisdo literaria, foram analisados 133 amostras de urina, 64
foram positivas (48,12%) para infec¢do do trato urinario, sendo que em 56 amostras (87,5%) o0 agente causador
da ITU foi a Escherichia coli (Grafico 1). 12,5% (8 amostras) foram positivas para outros micro-organismos de
ITY, Klebsiella sp., Proteus sp. O perfil de sensibilidade das cepas de Escherichia coli isoladas de infeccGes
urinaria para os antimicrobianos testados pode ser observado na Tabela 1. Todas as cepas mostraram-se 100%
sensiveis aos antimicrobianos: Amicacina, Cefoxitina, Cefalexina, Ciprofloxacino, Gentamicina, Norfloxacina e
Sulfametoxazol/Trimetropim. Porém, a resisténcia a ampicilina foi de cerca de (85,72%).

Graéfico 1: Frequéncia da Escherichia coli como agente causador
das ITU dessas uroculturas positivas.

13%

- Escherichia coli

- Outros agentes

87%

TABELA 1. Perfil de Sensibilidade da bactéria isolada, frente aos antibacterianos testados.

BACTERIA ISOLADA ANTIBACTERIANOS PERFIL
Amicacina Sensivel
mpicilina Resistente
Cefoxitina Sensivel
E. coli Cefalexina Sensivel
Ciprofloxacino Sensivel
Gentamicina Sensivel
Norfloxaxina Sensivel
Sulfametoxazol/Trimetropim Sensivel

AMADEU et al. (2009)
Conclusoes

De acordo com o artigo pesquisado (AMADEU et al., 2009), Os resultados comprovaram que 0
agente causador da infeccdo do trato urindrio mais comumente encontrado foi a Escherichia coli (87%),
enquanto para outros agentes apenas (13%). O perfil de resisténcia desse micro-organismo foi maior a
Ampicilina e sensivel aos demais Antibacterianos testados. Conclui-se que, 0 monitoramento da resisténcia dos
micro-organismos causadores da ITU é muito importante para a satde publica, ja que com o uso indiscriminado
de antibacterianos tende a selecionar cepas bacterianas patogénicas, resultando em quadros clinicos graves.
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RESUMO EXPANDIDO

Introducéo

Considerado como o principal problema do campo da odontologia sanitaria, o biofilme dental revela-se
como agente determinante de carie dentéria e periodontopatias (LEVINE, 1992; OPPERMANN, 1994). O termo
biofilme é usado para descrever comunidades de micro-organismos ligados a uma superficie, espacialmente
organizadas em uma estrutura tridimensional e incluidas em uma matriz de material extracelular, derivada do
metabolismo das células e do meio ambiente (MARSH; MARTIN, 2005).

O S. mutans é considerado o principal agente etiolégico da carie dentaria em humanos e fatores de
viruléncia, tais como a composicdo de sua superficie celular (sorotipo) e a producdo de bacteriocinas
(mutacinas), tém sido investigados em relacéo a sua cariogenicidade (RODRIGUES et al., 2008). A capacidade
de adeséo desse micro-organismo esta relacionada a sua patogenicidade, sendo, portanto, objeto de estudos que
visam prevenir a formacédo de lesdes de cérie, seja por meio de métodos mecanicos, com a utilizacdo da escova
dental, ou quimicos, com a utilizacdo de agentes antimicrobianos (JEON et al., 2009).

Nos dias atuais, dentre os agentes quimicos, destaca-se o gluconato de clorexidina, que tem sido
indicado pela sua eficacia comprovada na remogéo quimica do biofilme cariogénico ou periodontopatogénico
(LAWRENCE et al., 2008).
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As plantas medicinais entram nesse processo como um componente da biodiversidade de importancia
econdmica e para a saude. Além da agdo terapéutica comprovada de muitas espécies, estas representam parte
integrante da cultura de um povo, sendo um saber utilizado e difundido pelas populacBes ao longo do tempo
(AGRA et al., 2007).

Alguns preparos advindos da roma sdo popularmente usados para tratar varios problemas de salde, isso
por suas propriedades medicinais, com potencial para tratar grande variedade de doengas. (LANGLEY, 2000).
Estudos feitos por Braga et al. (2005) verificaram in vitro que o extrato da rom& impossibilitou o crescimento de
S. aureus, dependente da concentracdo dos extratos. VVoravuthikunchai et al. (2004) observaram que extratos da
roma (Punica granatum Linn.) foram efetivos na inibicdo de H. pylori resistentes a antibidticos.

Diante deste contexto, a pesquisa visou avaliar a ocorréncia de atividade antimicrobiana in vitro do
extrato da Punica granatum Linn. sobre micro-organismos do biofilme dental: Streptococcus mitis,
Streptococcus mutans, Streptococcus sanguis, Streptococcussobrinus e Lactobacillus casei.

Material e Métodos

Trata-se de uma revisdo de literatura que se vale das mais variadas vertentes ja publicadas sobre o
assunto, cujas informac@es foram obtidas a partir de bases de dados como Scielo, Google cadémico e LILACS.

Em 2005, Pereira et. al. avaliaram a atividade antimicrobiana in vitro, a Concentracao Inibitéria Minima
(CIM) e a Concentracdo Inibitéria Minima de Aderéncia (CIMA) do extrato da Punica granatum (Linn.) em
cinco diferentes linhagens bacterianas do biofilme dental: Streptococcus mutans, Streptococcus mitis,
Streptococcus sanguis, Streptococcus sobrinus e Lactobacillus casei.

A CIM foi descrita como a menor concentracdo do extrato que impediu completamente o crescimento
bacteriano, ou seja, presenca do halo de inibicdo. A CIMA foi apresentada como a menor concentracdo do
extrato em meio com sacarose que impediu a aderéncia bacteriana ao tubo de vidro (PEREIRA et al., 2005).

Resultados e Discussdo
Os resultados da determinacgdo da Concentracdo Inibitoria Minima in vitro, em meio sélido, em termo

de didmetro dos halos de inibicdo do extrato da roméd e gluconato de clorexidina sobre as linhagens ensaiadas
estdo apresentados nas Tabelas 1 e 2, respectivamente.

Tabela 1 — Concentrago Inibitéria Minima (halos de inibicdo em mm) em meio sdlido do extrato hidroalcodlico
da romad sobre Streptococcus mitis,Streptococcus mutans, Streptococcus sanguis,Streptococcus sobrinus e
Lactobacillus casei (PEREIRA et al., 2005).

Diametro do halos de inibigdo (mm)

Linhagens Bacterianas Concentracdo do Extrato (EB; mg/mL)
EB 122 1 1:8  1:16  1:32 164  1:128  1:256  1:512 1:1024
Streptococcus milis 25 23 21 19 16 15 0 0 0 0 0
Streptococcus mutans 20 18 11 0 0 0 0 0 0 0
Streptococcus sanguis 21 20 17 14 0 0 0 0 0 0 0
Streptococcus sobrinus 24 22 22 22 20 20 17 13 13 12 0
Lactobacillus casei 22 18 15 12 12 12 11 10 0 0 0

EB= Extrato Bruto

Tabela 2 — Concentracdo Inibitéria Minima (halos de inibicdo em mm) em meio sélido do gluconato de
clorexidina a 0,12% sobre Streptococcus mitis, Streptococcus mutans, Streptococcus sanguis,Streptococcus
sobrinus e Lactobacillus casei.
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Didmetro do halos de inibi¢io (mm)

Linhacens Bacterianas Concentra¢do do Gluconato de Clorexidina a 0,12%

SD 1:2 1:4 1:8 1:16 1:32 1:64 1:128 1:256
Streptococcus mitis 18 16 14 12 10 0 0 0 0
Streptococcus mutans 18 18 17 14 14 0 0 0 0
Streptococcus sanguis 20 18 15 14 12 0 0 0 0
Streptococcus sobrinus 24 24 23 20 17 10 0 0 0
Lactobacillus casei 23 22 21 19 17 15 12 10 0

SD= Sem Diluicio

Tabela 3 - Concentracéo Inibitéria Minima de Aderéncia (CIMA) do extrato da Punica granatum (Linn.) sobre
Streptococcus mitis, Streptococcus mutans,Streptococcus sanguis, Streptococcus sobrinus e Lactobacillus casei.

Extrato hidroalcoolico de Punica

Linhagens Bacterianas granatum Gluconato de Clorexidina 0,12%
(CIMA)
512 1:128

Streptococcus mitis

1
Streptococcus mutans 1:256 1:256
Streptococcus sanguis 1:128 1:64
Streptococcus sobrinus 1:256 1:16
Lactobacillus casei 1:1.024 1:64

Em analise comparativa com o gluconato de clorexidina, os resultados mostraram que existe acdo de
inibicdo de ambas as substancias. O extrato de roma teve efeito real na concentracdo inibitéria minima de
aderéncia das cinco linhagens testadas.

A interferéncia com a adesao bacteriana nas superficies dos dentes pode ser um caminho para se obter o
controle da placa, e consequentemente prevenir a instalacdo de patologias bucais (PINHEIRO, 1991).

Conclusoes

O extrato da romd mostrou-se eficaz na atividade antimicrobiana in vitro a respeito das linhagens do
biofilme dental, o que propde a utilizacdo do extrato da Punica granatum Linn em indicagBes terapéuticas como
modo alternativo.
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RESUMO SIMPLES

Introducdo: O exame de Papanicolaou tem sido utilizado como uma importante alternativa diagnostica para o
reconhecimento de infecgbes cérvico-vaginais, sendo considerado um método de alta especificidade para o
diagnéstico da Candida sp., responsavel por provocar a candidiase vulvovaginal (CVV). Seu processo
patolégico é desencadeado por mecanismo enddégeno ou oportunista. Objetivos: A presente pesquisa objetivou
formular uma revisao de literatura sobre a eficacia do exame de Papanicolaou na deteccdo da CVV. Materiais e
Métodos: Foram analisados periddicos indexados publicados em sites como: Medline, Pubmed e Scielo.
Resultados e Discussdo: Foi descrito que o Papanicolaou tem um importante papel no reconhecimento das
alteraces inflamatérias e infecciosas do TGF, permitindo avaliar a intensidade da reacdo inflamatéria,
acompanhar sua evolucédo e determinar o agente causal na maioria dos casos, através das suas caracteristicas
citomorfoldgicas. A pesquisa mostrou que o exame mais utilizado para diagndstico da CVV ¢ a citologia corada
pelo Papanicolaou, onde através da microscopia buscam-se identificar a presencga de estruturas morfolégicas
coradas, como leveduras e pseudo-hifas. O Papanicolaou apresenta vantagens em relacdo a pesquisa por
coloracdo de Gram e exame direto a fresco, hd uma maior especificidade nos achados clinicos, pois é feita uma
leitura minuciosa do esfregaco em relacdo aos demais exames. Em contrapartida uma das desvantagens do
diagnéstico feito pelo Papanicolaou é que a sua leitura seré realizada em objetivas de menor aumento, podendo
acarretar a nao visualizacdo das leveduras presentes em pequena quantidade na vagina. Logo o exame do
Papanicolaou ainda é considerado um exame de rotina e triagem, sendo assim a cultura microbioldgica
considerada o gold-test para detec¢do da infeccdo de microorganismo pelo género Candida sp. Conclusdes:
Nota-se uma complementaridade entre as informages apresentadas pelos autores, onde em determinados pontos
0s estudos acrescentam conhecimento e informacgfes sobre o diagndstico da CVV através do exame de
Papanicolaou, contribuindo assim para uma visdo mais ampla da patologia e nas formas de diagnéstico do seu
agente etiolégico.

Palavras-chave: Papanicolaou, Candidiase Vulvovaginal, Diagndstico.
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RESUMO SIMPLES

Introducdo: O banco de leite humano (BLH) é um centro especializado vinculado a um ambiente de atencdo a
salide materna e/ou infantil, responsavel pela promocdo do aleitamento materno e execucdo das atividades de
coleta, processamento e controle de qualidade do leite para posterior distribuicdo. No Brasil existem atualmente
186 BLH, que compreendem a maior e mais complexa rede de BLH do mundo. Contudo esses ambientes
necessitas de elevada higiene e normas de biosseguranca para evitar problemas de salde a populacdo usuaria.
Obijetivos: O presente trabalho teve como objetivo analisar as condi¢es de higiene e biosseguranga no BLH em
uma cidade do sertdo Paraibano. Materiais e métodos: E um estudo descritivo de abordagem quali-quantitativa,
realizado no BLH. Foram realizadas visitas e preenchidos roteiros de inspecdo, além da aplicacdo de um
questionario para levantamento de dados sobre o tema abordado. Resultados e discussdo: A avaliagdo da
estrutura do banco de leite demonstrou estar adequada as normas de biosseguranga e os profissionais que atuam
nesse ambiente praticam técnicas que preconizam a higiene adequada, o que estd de acordo com normas
internacionais de qualidade. Também constatou-se a utilizacdo adequada dos equipamentos de protecdo
individuais, os quais estdo em conformidade com as normas do Ministério do Trabalho e Emprego, e previnem a
salide ocupacional frente aos riscos existentes no ambiente. Conclusfes: O BLH avaliado, apesar de estar
localizado na regido do sertdo Paraibano, apresenta excelentes condi¢cBes de higiene, e as normas de
Biossegurancga estdo sendo seguidas. Esse exemplo deve ser divulgado com objetivo de estimular outros
ambientes de atencdo a salide a seguirem as normas.

Palavras-chave: Higiene; Biosseguranca; Aleitamento.
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RESUMO SIMPLES

Introducdo : A biosseguranga € de fundamental importancia em um ambiente de salde, ndo s6 por promover 0
controle de infecgdes, mas para protecdo dos trabalhadores e usuarios, e da reducdo geral de riscos a saude e
acidentes ocupacionais. Objetivos: O presente estudo teve o objetivo de avaliar os riscos ocupacionais
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relacionados a préatica da citologia oncotica em um Laboratério de analises clinicas. Materiais e Métodos: Foi
realizada uma avaliagdo no setor de citologia clinica de um laboratdrio de andlises clinicas, e aplicado um
questionario aos profissionais analistas para identificacdo de aspectos de biosseguranga relacionados.
Resultados e Discussao: Apds a realizagdo do questionario foi identificado que (40%) dos profissionais que
realizam a coleta do material Cérvico Vaginal ndo tem o habito de lavar as méos antes dos procedimentos,
enquanto que (70%) ndo tem o habito de lavam as médos apds os procedimentos, (75%) dos profissionais nao
utiliza méascara de protecdo no momento da coleta e (90%) ndo troca as luvas entre as coletas de diferentes
pacientes. A Organizacdo Mundial da satde (OMS) mostra que o Papiloma Virus Humano consegue passar
através dos poros do preservativo, assim como, da luva convencional utilizado na coleta citoldgica, onde até
2020 se preconiza que 80% das mulheres do mundo serdo portadoras do HPV. Conclusfes: As acdes de
biosseguranca sdo grande importancia na pratica da citologia oncética e minimizam além da exposi¢do
ocupacional aos riscos, como também eleva a qualidade e confiabilidade do exame realizado.

Palavras-chave: Citologia Oncotica; Biosseguranca; Sadde ocupacional.
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RESUMO SIMPLES

Introducéo: Em um sistema de abastecimento a 4gua € um importante meio de veiculagcdo de microrganismos
patégenos. No Brasil, a portaria n©2914/2011 do Ministério da Satde estabelece, entre outros parametros, a
analise de coliformes totais e termotolerantes, Escherichia coli e de bactérias heterotréficas para analise de agua
para consumo humano. Obijetivos: Realizar analises bacteriol6gicas em amostras de agua distribuida da cidade
de Itaporanga - PB, verificando auséncia ou presenca de indicadores de contaminacdo. Materiais e Métodos: O
trabalho contou com 21 amostras, recolhidas de pontos distintos da cidade de Itaporanga — PB. Para a coleta das
amostras a agua foi escoada por 1 minuto das torneiras e apds esse procedimento foram colhidas assepticamente
em frascos estéreis acondicionados em caixas isotérmicas e transportadas para o Laboratério de Anélise de Agua
da CAGEPA — LAAG. Os parametros de qualidade utilizados para analise foram baseados na Portaria n°
2914/2011 do Ministério da Saude. Para a analise bacterioldgica da agua, utilizou-se a técnica do substrato
cromogénico Colilert (IDEXX-USA). Em uma aliquota de 100 mL foi homogeneizada uma ampola do substrato
Colilert. As amostras foram incubadas a 35°C por 24 horas em estufa. Para realizar a leitura de E. coli foi
utilizada uma lampada ultravioleta de 365nm. Foi considerado positivo o teste para coliformes totais as amostras
que apresentavam a coloracdo amarela e para E. coli as amostras que apresentavam fluorescéncia sobre a luz
ultravioleta. Resultados e Discussdo: Das 21 amostras analisadas, trés positivaram para contaminante das quais
trés para coliformes totais e duas para E. coli. Conclusfes: Observou-se que 14,28% das amostras positivaram
para contaminantes (ndo atendendo a Portaria n® 2914/2011), porém, para comprovar a veracidade das
informacgdes € necessario realizar uma nova coleta dos pontos informados como positivos para contaminago.
Vale salientar que tal positividade pode ser atribuida a outros fatores.

Palavras-chave: Agua; Analise bacterioldgica; Contaminago.
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RESUMO SIMPLES

Introducdo: A obesidade é definida como um excesso de gordura corporal, resultante do desequilibrio crénico
entre consumo alimentar e gasto energético. Entre os prejuizos causados pela obesidade, destaca-se o
desenvolvimento das doencas cardiovasculares e alguns tipos de canceres, estando assim entre 0s nove mais
importantes fatores de risco para infarto agudo do miocardio. No Brasil alguns estudos ja identificaram a
obesidade abdominal como preditor do maior risco para hipertensdo arterial e no maior risco para doenca
coronariana. Para a realizacdo de estudos epidemiolégicos, tem sido recomendada a utilizacdo de indices
antropométricos: o indice de massa corporal (IMC), a relagdo cintura-quadril (RCQ) ou apenas a circunferéncia
da cintura (CC) e as dobras cutaneas (DC), no auxilio do diagnéstico da obesidade. Objetivos: Realizar um
estudo comparativo entre individuos que frequentam regularmente a academia para a pratica de exercicios fisicos
e a populacdo sedentéria, questionando-se assim a associacdo da circunferéncia abdominal com doencas
cardiovasculares. Materiais e Métodos: Realizou-se um estudo transversal comparativo, cuja amostra foi
composta por 88 individuos adultos de 18 a 53 anos, praticantes de atividade fisica (academia) e pessoas
sedentarias. Resultados e Discussfes: Dos 88 individuos entrevistados 68,2% (n=60) eram do sexo masculino.
A prevaléncia de doengas cardiovasculares geral foi de 51,3% (n=41), sendo 24,4% (n=10) para 0 grupo
pesquisa (pessoas que frequentam academia) e de 75,6% (n=31) para o grupo padrdo. Conclusdes: Pode-se
concluir que, em razdo da importancia de reconhecer individuos em risco de apresentar doencas cardiovasculares
e outros distlrbios metabdlicos relacionados com a alimentacdo e a obesidade, e levando-se em conta a
simplicidade operacional do indicador IMC e CC, refor¢a-se a conexdo de se realizar atividade fisica para
reduzir os riscos de doengas cardiovasculares e a prevencéo e controle do excesso de peso.

Palavras-chave: Obesidade; Fator de Risco; Doencas Cardiovasculares.
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RESUMO SIMPLES

Introducdo: Os acidentes do trabalho constituem o principal agravo a salde dos trabalhadores e sao
influenciados por aspectos da situacao imediata de trabalho como os equipamentos, as atividades e também pelas
relacdes de trabalho. Nos abatedouros, o abate e 0 processamento de animais expdem os profissionais a indmeros
riscos que podem determinar efeitos adversos para a salde desses profissionais e a qualidade da carne obtida.
Obijetivos: Identificar os fatores de riscos ocupacionais em um abatedouro de uma cidade do interior paraibano.
Materiais e métodos: Foi realizada uma analise visual das instalacdes e dos equipamentos utilizados pelos
trabalhadores, alem de registros fotograficos e preenchimento de um roteiro de inspecao, modelo da resolucao n°
275 da Vigilancia Sanitaria adaptada ao ambiente em estudo; Resultados e discussdo: Constatou-se, que 0s
fatores de risco aos quais os trabalhadores estdo expostos sdo relacionados a agentes fisicos, quimicos,
ergondmicos, biologicos e mecanicos. O risco de contaminacdo € agravado pela precariedade das condicoes de
asseio e higiene, como banheiros e bebedouros, também existem no acondicionamento, transporte, destino do
lixo e na captacdo e tratamento de esgoto, e todos esses fatores agravados pela falta de informacdo. Estudos
apontam que a melhor forma de evitar doencas ocupacionais € a utilizacdo de medidas preventivas, que evitem
ou reduzam as exposicdes aos riscos. E como medida de controle para esse risco é possivel destacar a educacédo
em salde no ambiente de trabalho, com enfoque nos principais riscos e medidas preventivas. Conclusdes: A
falta de informacdo aliada aos riscos ocupacionais contribuem no surgimento de problemas de saide, minimizam
a qualidade do produto. Estes riscos se ampliam proporcionalmente a ndo implantacdo de normas de protecéo, a
ndo realizacdo de curso de formacao para os trabalhadores envolvidos, ao uso inadequado dos equipamentos de
protecdo e, enfim, ao desrespeito das normas previstas pela legislacdo brasileira.

Palavras - chave: Salde Ocupacional, Biosseguranca, Abatedouro.
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RESUMO SIMPLES

Introducdo: A 4gua é um dos elementos mais importantes a vida, e ocupa lugar de destaque para humanos. A
agua doce, menos abundante no planeta e simbolo de pureza, no entanto, tem se tornado um destacado veiculo de
doencas. Para que ela seja de qualidade devem-se levar em conta os fatores fisico-quimicos, microbioldgicos e
radioativos com os padrdes de potabilidade determinados no Brasil pela Portaria 518, do Ministério da Sadde, de
25 de Margo de 2004. Objetivo: avaliar parametros fisico-quimicos e microbioldgicos da &gua e investigar a
qualidade da &gua utilizada para o consumo em escolas publicas, no municipio de Tuparetama-PE. Material e
métodos: Para analise microbioldgica foi utilizado o Kit Colilet® (técnica do substrato
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cromogénico/enzimatico), enquanto para as analises fisico-quimicas foram realizadas através da medicdo de
turbidez, cor aparente, pH e cloro. Resultados e discussdo: Constatou-se que para a andlise fisico-quimica
coletada da caixa d’agua e bebedouro estdo de acordo com as normas estabelecidas pela Portaria 518/04, do
Ministério da Salde. Quanto a analise microbiol 6gica, pode-se observar que a conclusdo dos resultados foram
insatisfatorios para todas as escolas, pois a mesma Portaria 518/04 estabelece que para a agua ser tratada ndo é
admitido presenca de coliformes totais e Escherichia coli nas amostras, ocorrendo a reprovacdo das analises.
Resultados: para os resultados referentes as analises fisico-quimicas e microbiolégicas da agua da estacdo de
tratamento (COMPESA) de Tuparetama-PE foram constatados resultados satisfatorios. Conclusdo: no que se
refere ao uso de produtos de higiene e sanitizag8o, todas as escolas ndo usam produtos adequados. Para que o
programa de tratamento, distribuicdo e armazenamento tenham sucesso no cumprimento de suas funcdes é
preciso manter os reservatorios em condicoes adequadas para que ndo venham alterar a qualidade da agua.

Palavras-chaves: Agua; Contaminacio; coliformes; Parametro fisico-quimico.
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RESUMO SIMPLES

Introdug&o: Aguas contaminadas n&o atendem a padrdes de potabilidade. Até mesmo aquelas comercializadas
com nome de 4gua mineral ou purificada sdo alvos da desconfianga da populagdo que delas consomem, visto
que, durante seu engarrafamento ou distribui¢do, pode ocorrer contaminagdo. Objetivos: Avaliar a qualidade de
aguas minerais ou purificadas comercializadas na cidade de Sdo Bento — PB através de testes fisicos e
bacteriol6gicos bem como identificar a presenca ou auséncia de contaminacdo e observar se as mesmas atendem
a critérios de potabilidade segundo a CONAMA n® 430/2011 e a portaria n°2914/2011 da ANVISA. Materiais e
Meétodos: Foram analisadas 5 amostras de dguas comercializadas na cidade de S&o Bento — PB. Os testes fisicos
foram analisados em aparelhos especificos e correspondendo a pH, temperatura, turbidez, cor, salinidade, sélidos
totais dissolvidos (TDS) e condutividade. Para a andlise bacteriol6gica foi utilizada a técnica do substrato
cromogeénico Colilert. A técnica se baseia em reacOes de substratos enzimaticos onde os coliformes totais
utilizam a enzima [B-galactosidase para metabolizar o indicador de nutriente o-nitrofenil-B-D-galactopiranosideo
(ONPG) adquirindo coloracdo amarela. Escherichia coli utiliza a enzima B-glucuronidase para metabolizar o
indicador 4-metil-umbeliferil (MUG) e desenvolver fluorescéncia sobre a luz ultravioleta. Resultados e
Discussao: Ao analisar os pardmetros fisicos das dguas observou-se que 03 amostras apresentaram pH abaixo de
6,0 (6,0 a 9,5 — Port. MS n° 2914/2011) caracterizando-se como ligeiramente &cidas. No teste bacterioldgico trés
das cinco amostras positivaram para Coliformes totais e/ou E. coli. Conclusdes: Com a pesquisa observou-se
que 60% das é&guas analisadas ndo atenderam a portaria n° 2914/2011 da ANVISA sendo consideradas
improprias para consumo. Uma Unica amostra desenvolveu fluorescéncia sobre a luz ultravioleta sendo positiva
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para E. coli. E importante ressaltar, que para se comprovar a veracidade das informagdes a coleta e analise
devem ser refeitas, pois existem outros fatores que podem ter desencadeado tal positividade.

Palavras-chave: Analise fisica; Anélise bacterioldgica; Agua mineral.
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RESUMO SIMPLES3

Introducédo: Desde o final do século XIX a literatura médica vem descrevendo sobre a toxicidade ocupacional
pelo benzeno, sendo ele um hidrocarboneto aromatico presente no petréleo, no carvdo e em condensados de gas
natural. Objetivos: Realizar uma pesquisa bibliogréafica, em periddicos, que abordem a tematica de aplasia
medular relacionado com o uso direto ou indireto do benzeno. Materiais e Métodos: tratou-se de um estudo
critico em periddicos de lingua portuguesa e inglesa, sem nenhum conflito de interesse declarado, publicados em
bases de dados nacionais, Scielo e Google Académico, que obedeceram a critérios de inclusdo como: artigos que
contenham informacdes sobre benzeno e aplasia medular em seu titulo, resumo e/ou introducdo; artigos que, em
seus resultados e/ou suas conclusdes, apresentem caracteristicas encontradas em pacientes com aplasia medular
desencadeada por benzeno; artigos com publicacdo em periddicos de 2008 até a data de aceitacdo deste artigo.
Com isso, foram levantados inicialmente 15 artigos dos quais 10 atenderam aos critérios. Resultados e
Discussdo: Foram comprovados por meio de estudos recentes os mecanismos dos efeitos leucemogénicos,
toxicos e cancerigenos do benzeno. A intoxicagdo profissional é a que mais preocupa em todo o mundo.
Trabalhadores que sdo expostos ao benzeno e portadores de leucopenia, seja ela isolada ou associada a outras
alteracBes hematologicas, sdo suspeitos de apresentar lesdo da medula 6ssea mediada pelo benzeno. O quadro
clinico mais frequente por toxicidade causada por esse quimico se caracteriza por uma repercussdo organica
multipla, onde a medula 6ssea é frequentemente o 6rgdo mais comprometido, sendo a causa de diversas
alteracdes hematoldgicas. Com isso causando aplasia medular na maioria das vezes. Conclus@es: N&o existe
tratamento especifico para casos de intoxicacdo pelo benzeno. O acompanhamento médico deve ser regular e em
longo prazo. Para prevengdo recomenda-se a vigilancia de ambientes, das condi¢es de trabalho e dos danos a
salde.

Palavras-chave: Benzeno; Intoxicacdo; Aplasia Medular; Revisdo de Literatura.
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RESUMO SIMPLES

Introducdo: Quando um nédulo de tiredide é descoberto, exames de imagem isolados geralmente ndo sdo
suficientes para caracterizar este n6dulo como benigno ou maligno. A pungdo aspirativa com agulha fina
(PAAF) da glandula tiredide tem se tornado uma modalidade dominante utilizada para avaliar a necessidade de
resseccdo de nddulos tireoidianos. Objetivos: Mostrar a importancia da PAAF na avaliacdo de nddulos
tireoidianos. Matérias e Métodos: Revisdo literaria de artigos cientificos publicados em periddicos indexados
no Lilacs e Scielo. Resultados e Discussao: Antes da década de sessenta, os nédulos tireoidianos geralmente
eram retirados pelo risco de malignidade. Estudos histopatologicos posteriores mostravam que a grandes
maiorias dos nédulos eram de carater benigno, desta forma o ato cirlrgico era uma agressdo desnecessaria. A
puncao-biopsia aspirativa por agulha fina é geralmente utilizada como o primeiro teste pré-operatdrio em busca
de uma malignidade para nédulo palpavel, devido a sua excelente acuracia. A PAAF tem sido aceita como um
método rapido, preciso e de baixo custo para avaliacdo de nddulos da glandula tireoide. A eficiéncia do método,
no entanto , precisa ser sempre bem estabelecida, para esta finalidade o meio mais eficiente é o controle do
diagnostico pré- operatério através da puncdo aspirativa com agulha fina com o estudo histologico da peca
cirurgica. 2,3,6Uma desvantagem da PAAF ¢ o resultado falso—positivo,11,13,18 pois caso o indicagdo cirlrgica
seja tdo somente baseada na puncdo aspirativa alguns pacientes com cancer podem deixar de ser submetidos a
tratamento cirdrgico. Conclusdo: Desta forma, considera-se que a PAAF pode ser incluida e aceita como método
diagnéstico para laudos de tireoide.
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RESUMO SIMPLES

Introducdo: Entende-se por infeccdo do trato urinario (ITU), a presenca e a replicacdo bacteriana, induzindo
danos aos tecidos do sistema urindrio (DUARTE, 2004; DUARTE; MARCOLIN; QUINTANA; CAVALLLI,
2008). A Escherichia coli é o uropatdgeno mais comum de todas as formas de ITU, sendo responsavel por 80%
dos casos em gestantes (BATISTA, 2002; JACOCIUNAS; PICOLI, 2007; FEITOSA; SILVA; LIMA PARADA,
2009). Objetivos: Verificar as possiveis causas de maior acometimento por ITU em mulheres gravidas,
melhores diagnosticos e tratamentos. Materiais e Métodos: Foram realizadas buscas de artigos cientificos nos
bancos de dados Scielo e Google Académico no periodo de 2008 a 2013. Resultados e Discussdo: Foi
observada uma frequéncia maior de ITU em gestantes, devido a presenca de fatores que corroboram para tal,
como: redugdo da capacidade renal de concentrar a urina, presenca de pH mais alcalino, hiperestrogenismo
gestacional, meninas mais jovens e com menor grau de escolaridade e que ndo vivem com o companheiro.
Conclusdes: E necessaria uma maior observagio e assisténcia médica nos casos de ITU em mulheres gravidas,
para evitar maiores complicacGes as gestantes e aos fetos.

Palavras-chave: Infeccédo do trato urinario (ITU); Escherichia coli; Uropatégenos.
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Introducéo: A fisioterapia € uma ciéncia da saide que estuda, previne e trata os distdrbios cinéticos funcionais
intercorrentes em 6rgdos e sistemas do corpo humano, gerados por alteragBes genéticas, traumas e por doencas
adquiridas. Os diversos procedimentos fisioterapeuticos envolvem uma série de riscos ocupacionais que
necessitam dos cuidados em biosseguranca, e de uma abordagem multidisciplinar que engloba medidas de
higiene, uso de EPI’s, e reducdo da incidéncia de acidentes no ambiente de trabalho. Objetivos: O presente
estudo objetivou avaliar o grau de adesdo dos estudantes de fisioterapia as normas e procedimentos de
biosseguranca. Materiais e Métodos: Trata-se de um estudo descritivo de abordagem quantitativa, realizado
junto aos alunos do curso de fisioterapia das Faculdades Integradas de Patos - FIP. Foram selecionados 40
estudantes, que consentiram livremente em participar do estudo, e através de um questionério estruturado, foi
avaliado o nivel de adesdo a biosseguranca. Resultados e Discusséo: Tendo em vista a possibilidade de contado
com pacientes e seus fluidos corporais, se faz necessario o uso dos equipamentos de protecdo individual (EPI),
nossos resultados mostram que 85% dos entrevistados fazem uso frequente desses EPI’s nas atividades praticas,
e a falta desses equipamentos esté relacionada ao elevado indice de contaminacéo dos profissionais da éarea da
salde. Outro aspecto importante da prevencdo € a higienizacdo das méos, onde 92,5% dos entrevistados afirmam
realizar essa pratica em suas atividades praticas, porém apenas 32,5% realizam essa higienizacdo com frequéncia
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adequada. Estudos apontam que o elevado indice de contaminagdo ocupacional e nos pacientes se deve a falta
desse cuidado. Conclusdes: A biosseguranga demonstra ser um tema indispensavel a ser abordado no curso de
fisioterapia, haja vista a grande importancia de que o futuro profissional esteja integrado sobre as normas e que
coloque-as em pratica visando sua protecdo, a protecdo do paciente e do meio ambiente.

Palavras-chave: Biosseguranga; Salde ocupacional; Fisioterapia.
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RESUMO SIMPLES

Introducdo: A palavra cancer compreende um conjunto de mais de 100 doengas que tem em comum 0O
desenvolvimento celular desordenado, agressivo, rapido e maligno com disseminacao nas varias partes do corpo.
Para uma compreensao mais clara do processo de formacdo do cancer varios estudos foram realizados como, por
exemplo, os modelos experimentais de tumor. A inflamac8o caracteriza--se como uma resposta de defesa do
organismo frente a um agente agressor, cujo objetivo e promover acura/reparo. A fase aguda da inflamacéo tenta
controlar a homeostasia, além de haver um controle da condigdo inflamatéria, resultante da acéo equilibrada
entre os efetores pro e antiinflamatérios nos diferentes tecidos, o que difere da carcinogénese que possui agentes
carcinogénicos apenas para promover alteragdes no DNA transformando as células em malignas. Objetivos:
Diferenciar os processo inflamatérios de processos carcinogénicos identificando as peculiaridades de cada um e
determinando a necessidade de um processo inflamatdrio com resposta ao processo carcinogénico. Materiais e
Meétodos: Esta pesquisa foi do tipo revisao literaria que procurou englobar os aspectos do cancer cerebral por
meio de periddicos cientificos em base de dados, através de livros e artigos indexados nas Ultimas décadas.
Conclus@es: O processo antiinflamatdrio viabiliza a adaptagdo e protege, de certa forma, o organismo contra o
desenvolvimento de patologias inflamatérias crénicas, como o cancer. Porém, o cancer caracteriza-se por suas
células diferenciadas com crescimento autdnomo e desordenado, mas a inflamacao influencia de certa maneira a
carcinogénese de células normais.

Palavras-chaves: Cancer; Inflamacéo; carcinogénese; revisao literaria.
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RESUMO SIMPLES

Introducdo: O ldpus eritematoso sistémico (LES) é uma enfermidade auto-imune cronica, recindivante, de
etiologia desconhecida. Caracteriza-se pela presenca de auto-anticorpos e complexos imunes. A infecgdo pelo
virus Epstein-Barr (EBV) tem sido citada como um dos fatores etiopatogénicos do LES. Os virus sdo um dos
fatores relevantes nas doencas auto-imunes sendo o EBV apresentado como mais frequente desencadeante ou
agravante das doencas auto- imunes. Seu ciclo viral, no interior do hospedeiro, inclui um periodo de laténcia e
um de viruléncia no qual os virus podem emergir em quantidade suficiente para causar estimulagdo imune. A
suspeita de tal associacdo vem sendo confirmada por diversas pesquisas que demonstraram através de achados de
altos titulos de anticorpos anti-EBV em pacientes com LES, pela constatacdo que a infeccéo pelo EBV antecede
as alteracOes auto-imunes que acontecem no LES e pela semelhanca entre epitopos proteicos do EBV com os
auto-antigenos freqiientemente encontrados no LES. Essa reatividade cruzada com os auto-anticorpos que
desencadeiam o processo de auto-imunidade é caracteristica da doenca. Materiais e métodos: Revisao literaria
com publicacOes recentes sobre tema. Objetivo: Verificar a agdo do EBV na etiopatogenia do LES. Resultados
e discussdo: A literatura mostra que testes de deteccdo de IgG para EBV apresentaram resultados positivos entre
92% a 100% dos pacientes lupicos estudados. Foi observado que 100% dos pacientes possuiam indice de avidez
superior a 40%, implicando em infec¢do passada pelo EBV. O maior indice de incidéncia de LES foi encontrado
em mulheres e comprometimento mais grave da raca negra. Conclusdo: O EBV apresenta-se como uma das
causas mais frequentes das anormalidades da resposta imune induzidos pelo LES. Foi verificada a presenca de
infeccdo passada em todos os pacientes estudados. Faz-se mister, dadas as observagdes, novos estudos com uma
maior nimero de amostras para melhorar a compreensdo da associacdo do EBV com a LES.

Palavras-chave: LupusEritematoso Sistémico; Epistein-Barr; Patologia; Auto-anticorpos.
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RESUMO SIMPLES

Introducdo: As Ultimas décadas simbolizam o mais importante processo de democratico para com 0 nosso
sistema de satde publico, onde o desenvolver-se da reforma sanitéria representa o interesse definitivo por parte
da sociedade civil em ter a saide como um direito de todo cidadao?, instituido pela carta magna em 1988 o SUS
€ um dos mais complexos sistemas do mundo, que visa promover uma atencdo a satide por meio de seus nobres
principios de integralidade, equidade e universalidade®, através de uma gestdo que se tornaria a cada momento
mais independente e decentralizada em termos financeiros®, agindo de forma hierarquizada com niveis de
complexidade diferentes dando maior importancia ao nivel municipall. Objetivos: Descrever e apresentar as
perspectivas e desafios do sistema Unico de salde ao longo de toda a sua concepcdo. Materiais e Métodos:
Jungdo de artigos com intuito de congregar ideias e descrever os principais pontos do tema abordado.
Resultados e Discussdo: Seja pela negligenciada atuacdo dos gestores com as politicas e programas, ou pelas
barreiras encontradas no processo de descentralizacdo e repasse de verbas, 0 mecanismo de desenvolvimento do
SUS tornou-se inverso a tamanha complexidade no qual o mesmo foi elaborado. Concluséo: E notério que o
SUS ainda esta distante de atingir sua total e efetiva capacidade, apesar de haver tentativas em melhorar a
cobertura por meio de novas modalidades de financiamento, como o piso da atencdo basica, que estimulou os
municipios a assumirem uma gestao, porém ainda a necessidade de se fortalecer as instancias locais ampliando a
autonomia e solidificando o papel do estado como coordenador, consolidando os conselhos no exercicio do seu
caractere deliberativo, com participacéo integral da comunidade.

Palavras — chave: Sistema Unico de salide; Reforma sanitaria; Gestdo em saude.
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RESUMO SIMPLES

Introducéo: O leite é uma das principais fontes de proteina na alimentacdo de humanos de todas as idades, seu
alto valor nutricional torna-o um excelente caldo de cultura para microrganismos. Objetivos: Analisar o leite
comercializado in natura no municipio de ltapetim-Pe, quanto as suas caracteristicas fisico-quimicas e
microbioldgicas. Materiais e Métodos: Foram realizadas analises fisico-quimicas e microbiol6gicas de 10
amostras de leite no Laborat6rio de Tecnologia e Inspecdo de Leite e Derivados da UFCG-Patos, atraves das
provas de acidez, densidade, proteina, gordura, EST, ESD, indice crioscépico, peroxidase, fosfatase, amido,
cloreto, bicarbonato de sédio, perdxido de hidrogénio, formol, coliforme total e termotolerantes, contagem de
mesofilos. Baseado nas metodologias das IN68/2006 e 62/2003. Comparando os resultados pela IN62/2011.
Resultados e Discussdo: Destas amostras 30% apresentaram acidez abaixo de 14°D, 10% estavam com valor de
proteina inferior a 2,9% e apresentaram ESD com valores inferior a 8,4%, 20% indicaram adi¢do de &gua,
peroxidase negativa e densidade acima de 1.034 g/mL, todas as amostras apresentaram valores de gordura e EST
dentro das referéncias, foram fosfatase positiva, e negativa para formol, peréxido de hidrogénio, bicarbonato de
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sédio e amido. 40% apresentaram adicdo de cloreto, 20% contagem de mesofilos superior a 6,0x10°, 80%
coliformes totais superior a 4 NMP/mL™ e 90% coliformes termotolerantes acima de 2 NMP/mL™. A
alcalinidade das trés amostras pode ser devido a presenca de neutralizantes ou ocorréncia de mastite, a densidade
elevada esta relacionada aos valores de gordura, EST e ESD. Proteina é importante para qualidade nutricional do
produto, agua e cloreto sdo parametros de fraude, a peroxidase negativa indica que o leite foi fervido
previamente. As contagens microbiolégicas acima dos padrdes estabelecidos indicam falha em alguma etapa da
cadeia produtiva. Conclusdes: De acordo com as analises fisico-quimicas e microbioldgicas, observou que
algumas amostras apresentavam-se fora dos padr&es exigidos pela legislacéo.

Palavras-chave: Leite; Microbioldgica; in natura; Itapetim.
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RESUMO SIMPLES

Introducdo: Biosseguranca refere-se a aplicacdo do conhecimento, técnicas e equipamentos com a finalidade de
prevenir a exposicdo do trabalhador, estd relacionada a um conjunto de agBes voltadas para prevencao,
minimizagéo ou eliminagdo de riscos inerentes as atividades desenvolvidas nos laboratérios de analises clinicas.
Porém essas medidas apresentam inimeros aspectos de devem ser contemplados para um programa eficiente.
Obijetivos: Observando essa dificuldade nessa implantagdo da biosseguranca nos ambientes de atencdo a saude,
esse trabalho teve como objetivo propor um Check List, uma ferramenta que auxiliara os profissionais nesse
processo de gestdo. Metodologia: foram levantados estudos sobre a biosseguranga em ambientes de salde
através de uma busca de periédicos, as Normas Regulamentadoras do Ministério do trabalho e Emprego, e
normas da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitéria. Resultados e discussdo: A partir da avaliacdo das
exigéncias, foi elaborado um check list, com objetivo de auxiliar no gerenciamento da biosseguranca, dividido
em 7 eixos teméticos, cada um contendo questdes que irdo aferir o grau de biosseguranc¢a da unidade de salde,
s80 os eixos: 1. Gestdo dos EPCs e EPIs; 2. Instalagbes fisicas do ambiente; 3. Aspectos ergonémicos no
ambiente de trabalho; 4. Prevencéo de incéndios; 5. SinalizagBes de seguranga; 6. Medidas de higienizacéo; e 7.
Seguranga ocupacional. Concluses: A biosseguranga vem sendo cada vez mais exigida, porém seu
gerenciamento vem sendo realizado com insuficientes instrumentos metodolégicos. O check list apresentado
nesse trabalho, pretende contribuir na implantacdo e manutencdo de agdes seguras nos laboratorios de anlises
clinicas.

Palavras-chaves: Unidades de salde, Biosseguranca, Prevencao
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RESUMO SIMPLES

Introducéo: A sifilis € uma doenca infecciosa sistémica causada pelo Treponema pallidum, adquirida
principalmente através da relagdo sexual. Apesar de ter tratamento eficaz e de baixo custo, ainda representa um
grave problema de sadde publica. Seu diagndstico é feito de acordo com a fase da infeccdo, combinando testes
de triagem e confirmacdo. Objetivos: Avaliar as manifestacOes sorologicas da sifilis de acordo com as fases de
infeccdo. Materiais e Métodos: Optou-se por uma revisdo bibliografica, que visa recuperar o conhecimento
cientifico acumulado sobre o tema em estudo, buscando informacGes disponiveis nas bases de dados SCIELO,
PUBMED, MEDLINE e LILACS. De todas as referéncias listadas, foram selecionadas somente as publicadas
em periddicos de lingua portuguesa. Resultados e Discussdo: Na sifilis primaria, quando aparece o cancro duro,
ainda ndo houve tempo do organismo produzir anticorpos, por isso, os exames de sangue costumam estar
negativos nesta fase. A confirmacdo laboratorial pode ser feita através da microscopia de campo escuro, podendo
alcancar uma especificidade 97% e uma sensibilidade entre 74 e 86%. O diagnostico da sifilis secundaria,
terciaria ou primaria, ja em fase mais tardia, € feito através de dois exames sorolégicos: VDRL e FTA-ABS. O
VDRL é um teste de baixa sensibilidade, sujeito a resultados falsos positivos e falsos negativos, e seus valores
comecam a subir uma a duas semanas apds o aparecimento do cancro duro. O FTA-ABS é um teste mais
especifico e sensivel que o VDRL. A sua janela imunoldgica é mais curta, podendo estar positivo ja ap6s alguns
dias depois do aparecimento do cancro duro. Uma vez positivo, 0 FTA-ABS assim permanecera para o resto da
vida, mesmo ap6s a cura do paciente. Ja os valores do VDRL caem progressivamente apos a cura, tornando-se
negativos apos alguns anos. Conclus6es: Habitualmente o VDRL € usado para rastreio da doenca e o FTA-ABS
para confirmacdo. Assim, é de suma importancia o clinico saber qual o estagio da infec¢cdo, pois o teste de
VDRL pode dar falso negativo se for feito um ou dois dias apds o aparecimento da lesdo da sifilis. No entanto,
apesar de suas limitagBes, o VDRL ¢é (til para o acompanhamento pos-terapéutico, fazendo-se necessaria uma
correta interpretacdo de seus resultados, diferenciando entre a persisténcia do exame reagente ou uma reinfeccéo.

Palavras-chave: Sifilis, Diagnéstico, VDRL, FTA-ABS.
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RESUMO SIMPLES

Introducao: Cancer € um termo referente a um grupo que possui mais de uma centena de doencas que tém como
semelhante o desenvolvimento rapido, desordenado e principalmente autdnomo caracterizando um perfil
maligno de células que se disseminam entre varias regifes do corpo de forma bastante agressiva. Os testiculos
constituem-se parte do sistema reprodutivo masculino e sdo responsaveis pela producio dos espermatozoides. O
cancer de testiculo € um tumor com baixa freqiiéncia e tem maior incidéncia em pessoas jovens em idade
produtiva. Existem testes laboratoriais de sangue para avaliar os marcadores tumorais: Beta HCG e Alfa-
fetoproteina. Os marcadores tumorais séo macromoléculas que podem ser produzidas diretamente pelo tumor ou
pelo organismo, em resposta a presenga do mesmo. O hormdnio Gonadotrofina Coriénica Humana (BHCG) é
uma glicoproteina secretada durante o desenvolvimento da placenta, logo apés a fertilizacdo e produzido pelo
tumor testicular, ja a alfa-fetoproteina é uma importante proteina do soro fetal, que é sintetizada no figado, saco
vitelino e intestino do feto, com funcbes de transporte plasmatico e de manutencdo da pressdo oncética,
desaparecendo no primeiro ano de vida. Objetivos: Reunir informac@es acerca dos dois principais marcadores
para o diagnéstico e acompanhamento do cancer de testiculo Materiais e Métodos: Trata-se de uma reviséo da
literatura, sendo desenvolvida sob uma metodologia teorica e conceitual, tendo como base livros especializados
na area, tais como, imunologia celular e molecular, entre outros, bem como o acesso a artigos publicados em
periédicos indexados e disponibilizados em bases de dados. Conclusdes: O uso de marcadores tumorais € um
exame complementar, devendo-se sempre, quando necessario a sua utilizacdo, ser acompanhado de outros
métodos para diagnostico e/ou tratamento do tumor testicular.

Palavras-chaves: Cancer; Testiculos; Marcadores tumorais; revisao literaria.
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RESUMO SIMPLES

Introducdo: A dosagem de gama-glutamil transferase (GGT) tem sido amplamente utilizada como marcador
bioquimico do uso de alcool, ndo ha praticamente nenhum grupo humano contemporaneo que desconhega o
alcool, contudo seu consumo indiscriminado vem propiciando o aparecimento de diversas patologias. Objetivos:
O presente estudo busca relatar a importancia de se observar as alteracdes de GGT em pacientes que fazem a
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ingestdo de alcool de forma freqliente, ajudando assim no rastreamento de patologias. Materiais e Métodos: Foi
realizado um levantamento bibliografico sobre o assunto abordado, utilizando como fontes de pesquisa artigos
cientificos do banco de dados do Lilacs e Scielo. Resultados e Discussdo: A presenca de niveis séricos elevados
da GGT pode ser Util para identificar o consumo excessivo de alcool desde que associada a informacgdes obtidas
por questionarios padronizados para a detec¢do do alcoolismo e levando-se em consideracdo dados clinicos. A
sua sensibilidade varia de 26-95% e a sua especificidade de 85-94%. Embora Gtil no seguimento de pacientes,
para monitorizacdo do tratamento, o emprego da GGT para fins de detecgdo de alcoolismo em grandes
populacBes tem limitagbes, dependendo da prevaléncia de alcoolismo. Conclusdes: Até o momento ndo ha
marcador bioquimico ideal que isoladamente possa diagnosticar com acuracia o uso excessivo de alcool. O
principal marcador biogquimico que tem sido empregado rotineiramente para avaliacdo diagndstica e evolugao
clinica do alcoolismo é a enzima GGT que pode ter o papel crucial no rastreamento e tratamento de diversas
doencas.

Palavras-chave: Alcoolismo; GGT; Marcador Bioquimico.
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RESUMO SIMPLES

Introducéo: O céncer é a segunda causa de mortalidade infantil no Brasil, atingindo entre 12 e 13 mil criangas
anualmente. A maioria dessas criancas terd boa qualidade de vida ap6s o tratamento adequado. Céancer infantil
corresponde a um grupo de varias doencas que tém em comum a proliferacdo descontrolada de células anormais
e que pode ocorrer em qualquer local do organismo. Obijetivo: Alertar para a necessidade do conhecimento e
investigacdo dos sinais e sintomas iniciais do cancer infantil, bem como para a responsabilidade de todos os
envolvidos no processo do seu diagndstico precoce a fim de melhorar os nossos indices de cura. Materiais e
Meétodos: Foram utilizados artigos cientificos e livros para fundamentar a pesquisa bibliogréafica. Resultados e
Discussfes: O diagnostico do cancer infantil € um processo complexo e muitas sdo as variaveis que parecem
influencia-lo. A deteccdo precoce é o ponto inicial do tratamento que tem importante papel na redugdo da
mortalidade e morbidade. Estima-se que em torno de 70% das criancas acometidas por cancer podem ser
curadas, se diagnosticadas precocemente e tratadas em centros especializados. Diferentemente do cancer no
adulto, o cancer na crianca geralmente afeta as células do sistema sanguineo e os tecidos de sustentacdo,
enquanto que do adulto afeta as células do epitélio, que recobre os diferentes érgdos (cAncer de mama, cancer de
pulmdo). Conclusdo: Determinar os sinais e sintomas que devem alertar para a possibilidade de doencas
malignas ainda é um desafio, especialmente na infancia, onde processo de adoecimento é complexo e
desencadeia prejuizo biopsicossocial que afeta a crianca, a familia e os profissionais envolvidos neste processo.
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RESUMO SIMPLES

Introducdo: A agua potavel para fins de abastecimento publico tem como principal funcéo adequar a agua bruta
ao padrédo de potabilidade vigente, entretanto cidades como Sdo Domingos-PB ndo possui agua tratada expondo
toda populacdo a doencas de veiculacdo hidrica. Objetivos: Analisar a qualidade fisica, quimica e
microbiol6gica da agua que abastece a cidade de Sdo Domingos e expor os resultados obtidos aos 6rgdos
responsaveis por politicas de saneamento. Materiais e Métodos: Foram realizadas anélises fisico-quimicas e
microbioldgicas de 15 amostras de agua coletadas em periodos e locais distintos no Laboratério da CAGEPA,
Vigilancia Sanitéaria e UFCG, atraves das provas de pH, turbidez, cor e condutividade e presenca de coliforme
total e Escherichia coli, baseado na Portaria 518 de 25 de Mar¢co de 2004. Resultados e Discussdo: Dos
parametros avaliados nas amostras de 4gua, apenas o pH que € de grande relevancia nos processos de tratamento
de &gua encontrava-se dentro da faixa preconizada pela legislacéo (6,0 — 9,0). A cor esteticamente indesejavel
pode ser oriunda de matéria organica, presen¢a ou auséncia de ions metalicos, tais como o manganés e o ferro,
estava fora dos padrdes em 02 (13%). A turbidez, importante para a analise da gua, quanto ao seu tratamento,
caso ocorra um elevado nivel de turbidez, o processo de desinfeccdo da &gua se torna mais dificultado, logo, a
turbidez é um indicador sanitario para 4gua de consumo humano e desse modo também ndo estava dentro dos
padrdes legais. Todas as amostras estavam fora do padrdo microbiol6gico. Conclusfes: Constatou-se que todas
as amostras apresentavam-se fora dos padrBes exigidos pela legislacdo, aumentando bastante o risco de
contaminacdo e ocorréncia de doencas na populacéo. Este fato exige implantacdo em caréater de urgéncia de uma
estacdo de tratamento para & agua que abastece o municipio garantindo assim o bem estar e a salde dos
habitantes.

Palavras-chave: Agua; Anéalise Fisico-quimica; Microbioldgia; So Domingos.
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RESUMO SIMPLES

Introducéo: O cancer de mama figura como uma das maiores causas de morbimortalidade em todo o0 mundo e,
no Brasil, é o mais frequente e a maior causa de morte por cancer na populagdo feminina. Por esta razdo, sua
prevencdo e controle é de grande importancia na salde publica. Pesquisas apontam que certos alimentos
possuem fungdes quimiopreventivas, atuando como meio de controlar e/ou prevenir o cancer de mama. Dentre
estes alimentos destaca-se a soja que contém as isoflavonas, também conhecidas por isoflavonoides que sdo
compostos fendlicos pertencentes ao grupo dos fitoestrégenos, pois possuem propriedades estrogénicas. Estes
compostos sugerem atuar como um hormonio estrogénico capaz de aliviar os efeitos da menopausa e da tenséo
pré-menstrual, sendo neste periodo, onde ha a maior probabilidade do desenvolvimento do cancer de mama.
Estudos revelam que as isoflavonas parecem contribuir para a diminuicdo da taxa de multiplicacdo das células
cancerigenas e reduz significativamente as taxas de colesterol sanguineo, reduzindo também, em consequéncia,
os riscos de doencas cardiovasculares como o infarto, a trombose e a osteoporose. Objetivos: Considerando a
relevancia do tema o objetivo desse estudo é fazer um relato sucinto de algumas pesquisas, que ja foram ou estdo
sendo desenvolvidas, sobre a prevencdo e o tratamento do cancer de mama, pelo uso dos isoflavondides
constituintes da soja, na dieta.

Palavras-chave: Cancer de mama; soja; fitoestrogénicos; isoflavonoides.
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RESUMO SIMPLES

Introducdo: A Hipertensdo Arterial Sistémica (HAS) é uma condi¢do clinica onde varios fatores estdo
envolvidos e ligados a alteracdes funcionais e/ou estruturais dos 6rgdos acometidos. Objetivos: Esta pesquisa
teve como objetivo relacionar a exposicdo do grupo em estudo a fatores conhecidos que predisponham a
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Hipertensdo, com o aparecimento da clinica tanto no presente bem como no futuro. Materiais e métodos: O
estudo apresentou carater exploratdrio descritivo envolvendo levantamentos bibliogréaficos, entrevista com
abordagens nas experiéncias praticas com a Hipertensdo, estabelecendo relagbes entre varidveis. Foi realizada
avaliacOes antropomeétricas e afericdo da PA. A amostra foi composta por 50 académicos com idade de 19-32
anos, predominando o género feminino. Resultados e discussdo: De acordo com a classificagdo nutricional
baseada no IMC, 64% do grupo se apresentou eutréfico, enquanto que 24% do grupo mostrou perfil pré-obeso e
8% do grupo em obesidade Grau 1 e Graus 2.Nos valores pressdricos correlacionados com o uso do sal 07
alunos estavam com a pressao arterial limitrofe e 71% deles fazem uso de sal a gosto. Ja no que diz respeito ao
alcoolismo 72% faz uso. Com relacéo & histéria familiar e ao exercicio fisico 48% da amostra relataram ter
hipertensos na familia, e 50% dos alunos se exercitam menos de uma vez por semana. Conclusdes: A falta de
exercicio fisico aliado a uma dieta desregrada e tendo ainda o histérico familiar como agravante, € importante o
desenvolvimento de medidas preventivas no sentido de reeducar esses individuos visando obter uma melhoria na
qualidade de vida.

Palavras - chave: Hipertensdo, fatores de risco, jovens.
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RESUMO SIMPLES

Introducdo: Vaginose bacteriana é a mais freqlente causa de descarga vaginal em mulheres na idade
reprodutiva, podendo provocar, além de corrimento e mau cheiro, conseqiiéncias mais graves,como parto
prematuro e aumento de risco de aquisicdo e transmissdo do HIV. A doenca caracterizada pela substituicdo da
microbiota vaginal normal, na qual predominam os lactobacilos, por uma proliferacdo acentuada de Gardnerella
vaginalis e outros micro-organismos anaerébicos associados a ela, como Mobilluncus sp. Objetivos: O presente
trabalho relata, ap6s levantamento bibliogréfico, esclarecer a patogenicidade de micro-organismos que compdem
a microflora vaginal, particularmente nas chamadas vaginoses bacterianas. Matérias e Métodos: Levantamento
bibliografico utilizando como fonte de pesquisa artigos cientificos pesquisados no SCIELO e no LILACS sobre
0 assunto abordado. Resultados e Discussdo: A vaginose bacteriana é considerada atualmente, a infeccdo
vaginal de maior prevaléncia em mulheres em idade reprodutiva e sexualmente ativas, onde a microbiota
lactobacilar normal é substituida por concentracbes relativamente elevadas de outras bactérias. Dentre as
bactérias identificadas nos quadros de vaginose bacteriana estdo aquelas de género Mobiluncus, que sdo bacilos
curvos, anaerdbios e com mobilidade. Varios estudos tém demonstrado a sua presenga na vaginose bacteriana
associada a Gardnerella vaginalis (cocobacilos pleomorficos, que se aderem as células escamosas superficiais
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ou intermedidrias).O diagnostico laboratorial pode ser feito através da determinacdo do pH da vagina, teste de
aminas, exame bacterioscdpico e culturas em meio seletivo.

Conclusdes: A presenca excessiva de Gardnerella vaginalis e Mobiluncus diagnosticados através do exame de
Papanicolaou, se torna a mais frequente situacdo de infecgdes principalmente vaginose bacteriana.

Palavras-chave: Vaginose bacteriana; Mobiluncus; Gardnerella vaginalis.
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RESUMO SIMPLES

Introducéo: A hipertensdo arterial pode causar lesdo renal podendo levar ao aparecimento de insuficiéncia renal
crénica (IRC) e, portanto, a necessidade de hemodiélise. O processo dialitico é continuo e acaba por se tornar a
Unica alternativa disponivel para a sobrevida dos pacientes durante uma longa e, por vezes interminavel, espera
por um transplante renal bem sucedido. Logo, a deteccdo precoce da lesdo renal é deveras importante e a
determinacdo do clearence de creatinina é mais preciso que a simples dosagem da creatinina sérica para o
diagnostico da doenca. Objetivos: Averiguar a prevaléncia de pacientes submetidos a tratamento de diélise do
Centro de Hemodialise do municipio de Patos - PB, que caracterizem Insuficiéncia Renal Crdnica proveniente de
hipertensdo arterial; descrever outros fatores que possam ter desencadeado a IRC; investigar os procedimentos
terapéuticos aplicados a esses pacientes e; determinar o clearence de creatinina dos pacientes estudados.
Materiais e Métodos: O presente trabalho compreende uma pesquisa qualitativa e quantitativa. A populagéo-
alvo serd formada por usuarios do Centro de Hemodialise do municipio de Patos - PB e a amostra compreendera
aqueles pacientes que assinarem o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. Primeiramente sera aplicado
questionario referente aos dados da pesquisa. Em um segundo momento, serd determinado o clearence de
creatinina dos pacientes com IRC. Os testes necessarios serdo realizados no Laboratdrio Escola das Faculdades
Integradas de Patos - BIOLAB. Resultados e Discussdo: Com 0 andamento da pesquisa averiguaremos se 0s
pacientes da populagdo-alvo desencadearam insuficiéncia renal crbnica decorrente da problemética da
hipertensdo arterial e, se a determinacdo do clearence de creatinina é realmente um procedimento preciso e
efetivo para o diagnostico da lesdo renal precoce. Conclusdes: Esperar-se-&4 que os pacientes estudados tenham
desencadeado IRC a partir da problematica da hipertenséo arterial e que o teste proposto comprove sua precisao
no diagnostico da IRC.

Palavras-chave: Insuficiéncia Renal Crénica; Hipertensdo Arterial; Hemodiélise; Clearence de Creatinina.
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RESUMO SIMPLES

Introducdo: O parvovirus humano B19, devido as caracteristicas estruturais de seu DNA, foi incluido na familia
Parvoviridae e género Erythrovirus (GARCIA et al., 2009; SIEGL et al., 1985). A maioria das pessoas com
eritrovirus B19 sdo assintomaticas ou apresentam sintomas leves, inespecificos e associados ao frio. Os pacientes
podem ter manifestacdes clinicas mais exuberantes, tais como o eritema infeccioso, a artropatia, a crise aplastica
transitoria, a aplasia pura de células vermelhas, a erup¢do papular, purpdrica em méaos e pés e hidropisia fetal.
Algumas manifestacdes sdo relacionadas a maior morbimortalidade e sdo a encefalopatia, epilepsia, meningite,
miocardite, cardiomiopatia dilatada e hepatite autoimune (COSSART et al., 1975; AZEVEDO; SETUBAL;
OLIVEIRA, 2009; AZEVEDO, 2010). Objetivos: Apesar de ser uma virose de curso benigno, em paciente
imunocomprometidos ela pode ser fatal esclarecer e atualizar essa condicdo é fundamental e principalmente para
0 paciente anémico e este foi o objetivo do trabalho. Materiais e Métodos: Foram analisados artigos de 2008 a
2013 provenientes dos bancos de dados Scielo e Bireme. Discussdo: De acordo com Azevedo (2010), o
diagndéstico em pacientes imunocomprometidos registra-se um aumento consideravel de 1gG e IgM. As técnicas
utilizadas sdo a sorologia associada ao exame de PCR, hibridizacdo em dot blot e em alguns casos € realizado
também a imunohistoquimica. Conclusdes: E preciso verificar sempre a possibilidade de pacientes portadores de
doencgas que comprometem o sistema imune como AIDS, estarem infectados pelo parvovirus B19, que por si s6
possui gravidade.
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RESUMO SIMPLES

Introducdo: H& muitos anos, a maioria dos laboratérios de micologia médica em todo o mundo utiliza o método
de isolamento em tubos para isolar fungos patogénicos de diferentes tipos de micoses. Entretanto, apds estudos
para aperfeicoar as técnicas de isolamento de fungos patogénicos, foi encontrada uma maneira simples, com
tempo e custos reduzidos. Esta técnica foi denominada de técnica de inoculagdo em pontos equidistantes ou
técnica dos sete pontos, sendo utilizada desde 1992 até a presente data. Objetivos: Utilizagdo da “técnica dos
sete pontos” na rotina de diagndsticos de micoses do laboratério de Micologia Médica do CCB-UFPE.
Materiais e Métodos: Pacientes com suspeita de varios tipos de micose foram analisados e apés a coleta do
material biolégico foi feito o isolamento primario utilizando a técnica dos sete pontos. A técnica consiste em
utilizar placas de petri contendo meio Sabouraud com antibiético e em seguida inocular as amostras em sete
pontos equidistantes e incuba-las a temperatura ambiente de 28°C e a 37°C entre 7 a 15 dias. Apos isolamento os
fungos foram purificados e identificados através da sua macromorfologia e micromorfologia. Resultados e
Discussao: Os resultados obtidos na utilizacdo da técnica mostraram-se promissores, visto que, apés a utilizacdo
desta técnica houve um aumento sobre o numero de fungos isolados, uma taxa menor de contaminacao, reducao
no custo do exame e uma reducdo no tempo de diagndstico. Conclusdes: A técnica empregada melhorou
substancialmente o isolamento dos fungos e ainda prova ser uma maneira rapida, de baixo custo e confiavel no
isolamento primario dos fungos patogénicos, e por tanto continua sendo utilizada no Laboratério de Micologia
Médica do CCB-UFPE.

Palavras-chave: Isolamento de Fungos; Diagnéstico de Micoses; Técnica de Isolamento.
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RESUMO SIMPLES
Introducdo: Segundo a Organiza¢do Mundial de Satde (OMS), a infertilidade masculina é definida como a
incapacidade de conceber, isso em homens que mantenham vida sexual ativa e ha dois anos e ndo fazem uso de

meios contraceptivos..A fertilidade masculina ligada aos casos de azoospermia, afetam cerca de 10 a 20% dos
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homens, um aspecto que vem ganhando importancia nos Gltimos anos, por ser uma doenga silenciosa mas,
quando descoberta, pode causar grande impacto na vida do portador podendo estar associada a diversos fatores,
como os genéticos, alteragdes cromossdmicas e moleculares, vasectomia, idade, infecgBes genitais e acumulo de
substancias toxicas, contribuindo significativamente para a reducdo da producdo de espermatozdides e,
consequentemente, resultando em azoospermia, levando a esterilidade do individuo (EZEH, 2000; FORD et al.,
2008; SHEFI; TUREK, 2006). Objetivos: O objetivo geral desse projeto de pesquisa é avaliar a prevaléncia de
leucospermia e eritrospermia na cidade de Patos-PB, podendo esse achado precoce, ser preventivo da
azoospermia. Materiais e Métodos: Este estudo possui abordagem exploratéria com carater qualitativo e
quantitativo. A pesquisa utiliza amostra de sémen individuos com idade variando de 18 a 45 analisados através
do espermograma. Resultado e Discussao: Os resultados parciais (Grafico 1) das analises seminais, mostram
um alto percentual de normospermia, porém acompanhada pela presenga de leucospermia associada ou nao a
eritrospermia; reducdo na contagem de espermatozoides; ConclusGes: A leucospermia e eritrospermia estao
associados a uma diminui¢do da contagem de leucdcitos, esse fato pode ser um preditor de azoospermia.

Palavras-chave: Espermograma; contagem de hemacias; contagem de leucdcitos; azoospermia; salde
masculina.
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RESUMO EXPANDIDO

Introducéo

As parasitoses intestinais também chamadas de enteroparasitoses representam um sério problema de
salide publica, sendo epidémicas nos paises do terceiro mundo frutos na sua grande maioria de condigdes
socioecondmicas, sanitarias e higiénicas deficientes, e do ndo acesso universal a educacdo e aos servigos de
saneamento basicos e de salide (MASCARINE, 2004).

As hortalicas constituem alimentos de grande importancia na dieta diaria devido ao teor de nutrientes
necessarios ao funcionamento adequado do organismo, como sais minerais, fibras alimentares e vitaminas.
Atraidos por esses beneficios os consumidores destas hortalicas in natura se expde ao risco de infeccbes por
enteroparasitas. (ESTEVES E FIGUEIROA, 2009). Por conseguinte essas hortalicas, em destaque a alface
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(Lactuca sativa) é a folhosa mais consumida pelos brasileiros, sendo assim um dos principais alimentos
responsaveis pela transmissdo de parasitas. (MOGHARBEL; MASSON, 2005).

Tomando como base os aspectos citados anteriormente, e os trabalhos disponiveis na literatura, que
envolvem a pesquisa de enteroparasitas em hortalicas cultivadas pelo sistema convencional, o presente trabalho
teve como objetivo realizar uma investigacao laboratorial da ocorréncia de enteroparasitas em amostras de alface
(Lactuca sativa) de diferentes sistemas de cultivo comercializadas na cidade de Patos, Paraiba, Brasil, fazendo
uma comparacdo do potencial contaminante em alfaces convencionais, organicos e hidropdnicos.

Material e Métodos

As amostras foram coletadas em quatro pontos de comercializagdo de alfaces (Lactuca sativa
variedade crespa) na cidade de Patos- PB, sendo uma unidade de distribuicdo, um mercado publico, uma feira
livre e um supermercado privado. Na unidade de distribuicdo foram coletados cinco pés de alface pelo sistema
de cultivo convencional e cinco pelo sistema de cultivo hidroponico. No mercado publico foram coletadas cinco
pés de alface pelo sistema de cultivo convencional. Na feira livre foram coletadas cinco pés de alface pelo
sistema de cultivo organico. E no supermercado privado foram coletadas cinco pés de alface pelo sistema de
cultivo convencional. Em suma foram coletadas vinte e cinco amostras de alface, sendo quinze amostras de
alfaces convencionais, cinco de alfaces hidrop6nicos e cinco de alfaces organicos.

As amostras de alfaces foram coletadas de forma que cada unidade apresentasse boa qualidade e
caracteristicas organolépticas visuais proprias, essas foram acondicionadas individualmente em sacos de
polietileno de primeiro uso, devidamente identificados e encaminhados para o Laboratério Escola de
Biomedicina das Faculdades Integradas de Patos — BIOLAB, onde foram processadas.

No laboratorio, cada montante de cinco amostras era desfolhado e lavado folha a folha com o auxilio de
um pincel de cerdas macias com um volume de 350 mL da agua destilada. O liquido obtido foi filtrado em gaze
e peneira de malha fina no calice de sedimentacéo, deixado repousar 2h e depois transferido para tubos conicos
de 12 mL. Os tubos foram centrifugados a 3500 RPM durante 15 minutos; o sobrenadante desprezado e o
sedimento resuspendido delicadamente, seguindo o método de decantacdo de HOFFMANN (SILVA, et al.,
2012).

Foram preparadas laminas dos sedimentos, adicionando uma gota de Lugol para realizacdo do exame
direto no microscépio éptico com um aumento de 100 e 400 vezes para identificacdo de estruturas parasitérias.
Os dados obtidos foram armazenados para posterior anélise.

Resultados e Discussao

Foi evidenciada uma positividade de 90% de contaminagdo nas amostras analisadas. As amostras de
alface pelo sistema de cultivo hidropénico apresentaram auséncia de estruturas parasitarias, ja nas outras
amostras os parasitas encontrados foram os seguintes: Entamoeba histolytica (Fig.1), Entamoeba coli (Fig.2),
Endolimax nana (Fig.3), Giardia lamblia (Fig.4), Taenia spp. (Fig.5), Ascaris lumbricoides (Fig.6), Enterobius
vermicularis (Fig.7) e Trichuris trichiura (Fig.8). A tabela 1 mostrada a seguir descreve os achados.

Tabela 1 — Ocorréncia de parasitas encontrados nos diferentes locais de estudo pelo método de cultivo.

Parasitas Mercado Supermercado* Unidade de Unidade de Feira

publico* distribuicdo*  distribuicdo** livre***
Entamoeba histolytica - + + - +
Entamoeba coli - + + - +
Endolimax nana + + + - -
Giardia lamblia + - - - -
Taenia spp. - + - - -
Ascaris lumbricoides - + - - -
Enterobius vermicularis + - - - -
Trichuris trichiura + - - - -
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(+) Presenca de forma parasitaria. (-) Auséncia de forma parasitaria. (*) Método de cultivo convencional. (**)
Método de cultivo hidropénico. (***) Método de cultivo organico.
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Confrontando os resultados obtidos no presente estudo frente os resultados de outras pesquisas
disponiveis na literatura (GREGORIO et al., 2012; SILVA et al., 2012;), constatou-se uma elevada
contaminacdo em 100% das amostras de alfaces coletadas cultivados pelo sistema convencional e orgénico.
Provavelmente as contaminacgfes dessas hortalicas ocorreram na horta, resultante da utilizagdo de adubos ou
irrigacdo inadequada com &gua contaminada, no transporte ou por manipulacdo nos pontos de vendas
(TAKAYANAGUI et al.,, 2001). Ainda foram encontrados cristais de oxalato de calcio, levantando a
possibilidade de que pessoas ou animais estivessem realizando suas necessidades fisiolgicas proximas a horta.

Em relacdo aos resultados das amostras de alfaces cultivadas pelo sistema hidropdnico, constatou-se a
auséncia de contaminacdo por enteroparasitas, provavelmente este resultado deve-se as altas condigBes de
higiene empregadas nas etapas de cultivo e manejo deste tipo de amostra, pois as hortalicas sdo protegidas do
solo e de fatores adversos do meio ambiente, como chuvas e geadas, o que favorece a produtividade das
hortalicas. (SANTANA et al., 2006).

Conclusao

Diante do exposto, conclui-se que as alfaces cultivadas pelos sistemas convencional e organico
consumidas pela populagdo da cidade de Patos estdo fora do padrdo de consumo normatizado pela resolucdo de
12/78, da Comissdo Nacional de Normas e Padrfes para Alimentos. J& sobre as alfaces cultivadas pelo sistema
hidropdnico pode-se ressaltar sua qualidade higiénico-sanitaria, confirmando a hipdtese de que a hidroponia
utiliza essencialmente nutrientes dissolvidos em agua potavel, ndo sendo as hortalicas plantadas em terra, que é
comprovadamente veiculo de varios parasitos e contaminantes.
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Torna-se, portanto essencial a busca por uma reeducacao de higienizagdo por parte dos produtores e dos
consumidores, e o fornecimento de a¢des educativas aos manipuladores de alimentos.
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RESUMO EXPANDIDO

Introducéo:

A palavra cancer compreende um conjunto de mais de 100 doencas que tem em comum o
desenvolvimento celular desordenado, agressivo, rapido e maligno com disseminagao nas varias partes do corpo
(ABC DO CANCER, 2012). A Organizagio Mundial da Satde (OMS) estima que em 2030 haja 27 milhdes de
casos incidentes de cancer, 75 milhdes de pessoas vivas com cancer e 17 milhdes de mortes por cancer no
mundo (INCA, 2011).

Para uma compreensdo mais clara do processo de formagao do cancer varios estudos foram realizados
como, por exemplo, os modelos experimentais de tumor. O uso de camundongos para esses modelos é
justificado pelo fato da similaridade fisioldgica e genética com os humanos como também possuirem um alto
grau de padronizagéo das linhagens, podendo ser monitoradas e conhecidas por muitas geragdes (PANTALEAOQ;
LUCHS, 2010).

Entre os varios tipos de tumores experimentais estd o sarcoma 180, foi descoberto em 1914, passando
por Vvarios transplantes subcutaneos, adquiriu a forma sarcomatosa e permanece assim até hoje (QI; XU, 2006).

Desde a antiguidade, paralelamente a medicina convencional existe a utilizacdo de plantas medicinais
de forma empirica no combate as doengas como as neoplasias, nos Ultimos anos, o crescimento se alastra
principalmente nas classes sociais menos favorecidas, pelo facil acesso, baixo custo e por motivos evidentes, 0s
portadores das neoplasias malignas se mostram interessados a qualquer opgéo para alcance da minimizacdo do
sofrimento e possivel cura (MORAES et al., 2011).
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Dentre os mais diversos tipos de plantas, estd a Euphorbia Tirucalli, conhecida popularmente como
“Aveldz”, sendo pertencente ao género botanico Euphorbia possui ramos verdes, sem folhas e cheios de um suco
leitoso chamado latex, onde o mesmo tem potencial irritante das mucosas e da pele levando em casos mais
graves a queimaduras. Quando atinge os olhos pode destruir a cornea e levar a cegueira. Por isso, é classificada
como planta téxica (DANTAS, 2007).

Metodologia:

Foram utilizados 16 camundongos albinos suicos, Mus muscullus, machos, pesando em média 24,8g.
Os animais foram inoculados com suspencdo de células neoplasicas de sarcoma-180 na regido axilar direita
e apbs dois dias do implante foram divididos em dois grupos experimentais onde, 0 grupo experimental,
contendo oito animais receberam, por via intraperitonial, uma solugdo aquosa da planta Euphorbia tirucalli
contendo 50 mg/Kg do extrato diluido em salina (volume final = 3,5 ml/Kg de peso). A solucdo foi extraida a
partir dos ramos da Euphorbia tirucalli, utilizando-se a metodologia descrita por Machado e Melo-Junior
(2009).

O grupo controle, formado também por oito animais, receberam por via intraperitonial dose de
solucdo salina respeitando uma relacdo de acordo com seu peso (mg/kg de peso corpéreo), sendo assim,
submetidos ao mesmo estresse, causado pela contencéo e injecao, sofrido pelos animais do primeiro grupo.

Resultados e discusséo:

O extrato da Euphorbia tirucalli mostrou-se potencialmente inibitério do crescimento tumoral,
atingindo uma de média 72,58% (p<0,05) de regressdo da massa tumoral, onde o menor valor de reducdo
tumoral foi de 61,32% e o maior valor, 81,13%. O grupo controle apresentou um peso médio tumoral de 2.59
mg, enquanto o grupo tratado com a E. tirucalli apresentou peso tumoral médio de 0,72 mg (Grafico 1).

Relacdo Peso Tumoral: Grupo Controle /
Grupo Tratado

0

B Peso tumoral grupo controle M Peso tumoral grupo tratado

Figura 1 — Relagdo entre o peso tumoral do grupo tratado em relacdo ao grupo controle.

Apesar de ser considerada tdxica, existem relatos do uso empirico da Euphorbia tirucalli desde a
antiguidade. No Brasil ha relatos de um médico nordestino em 1968 chamado Lauro Neiva que utilizava o latex
em seus pacientes no tratamento de doengas como céancer com éxito (VARRICCHIO et al, 2000).

Nossos resultados corroboram com os do estudo de Varrichio et. all (2000) que investigou 60 pacientes
com cancer que faziam uso da E. tirucalli entre agosto de 1998 e abril de 1999 onde, em 16,6% houve regressao
total da doenca, em 15% houve regressdo parcial ou total da doenca, 46,6% apresentou alivio parcial dos
sintomas, com ou sem regressdo do cancer, 10% ndo apresentou nenhuma resposta terapéutica, 10% ocorreu a
incidéncia de 6bito e em 6,7%, ocorreu o0 agravamento do quadro clinico.

Mediante os estudos realizados, acredita-se fortemente que o latex do avel6z age nas células
cancerigenas o processo de apoptose (AMIRGHORFRAN et al., 2006, KUO et. al., 2006). Corroborando com
essas afirmac@es, hé estudos que mostram o potencial cicatricial do latex do avel6z em testes com linhagens de
camundongos. Além da atividade antitumoral da E. tirucalli, existem outras atividades farmacoldgicas da
mesma, como por exemplo, atividade moluscida, anti-herpética, atividade antibacteriana e contra antiofilicos
(CATALUNA; RATES, 1999).
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A tabela 1 ilustra 0 ganho ponderal de 9% dos camundongos submetidos ao tratamento com com latex
da E. tirucalli.

Tabela 1. Avaliacdo ponderal dos camundongos tratados com Euphorbia tirucalli.

Cobaia Peso animal antes do tratamento  Peso animal ap6s o tratamento
1 25,4 27,68
2 24,2 26,37
3 24,5 26,70
4 23,8 25,94
5 25,6 27,90
6 25,0 27,25
7 24,5 26,70
8 25,8 28,12

Resultados de Pianoswski (2010) também mostraram uma acéo inibidora no que tange a proliferagdo de
células tumorais através da utilizacdo de um isolado da E. tirucalli batizado por ele de AM10.

Em discrepancia ao estudo realizado, a utilizacdo do tumor experimental, chamado de Walker 256,
usados para estudo de fisiopatologia oncoloégica em mamas de ratas, quando administrada a solucéo do latex da
E. tirucalli, ndo houve reducdo da massa tumoral e em doses mais elevadas houve o crescimento tumoral
(RIBEIRO & ALVES, 2000).

Concluséo:

Os resultados sinalizam para uma boa acdo do uso da Euphorbia tirucalli no tratamento néo
convencional do cancer, visto o grau de regressdo dos tumores, sendo de grande importdncia para 0 meio
cientifico e social que ainda é escasso em relacdo a esse assunto, porém é evidente a necessidade de estudos mais
aprofundados de forma a vir elucidar alguns mecanismos de acdo dessa planta devido a ndo padronizacdo do seu
uso e a sua classificacdo toxica.
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RESUMO EXPANDIDO
Introducgéo

Sabe-se que 0 parasitismo é uma associacdo entre seres vivos, em que existe unilateralidade de
beneficios, ou seja, 0 hospedeiro é espoliado pelo parasito, ja que fornece alimento e abrigo para 0 mesmo. A
transmissdo de um hospedeiro para outro é fendmeno complexo, ja que pode envolver mecanismos para que 0
parasito possa sair do organismo de seu hospedeiro atual. NEVES (2010), REY (2008). As parasitoses intestinais
sdo infestacGes clinicas que podem gerar alteracOes no estado psicossomatico, fisico e social, podendo interferir
diretamente na qualidade de vida de seus portadores. ZAIDEN et al., (2008).

Faz-se necessario identificar, tratar e prevenir as infecc@es parasitarias, a fim de evitar futuras epidemias e
formacdo de novas areas endémicas. Tais medidas preventivas utilizadas para o controle das doencas parasitarias
contribuem para a reducdo dos gastos anuais com os tratamentos especificos (PITTNER et al., 2007).

Material e Métodos

Tratou-se de um estudo experimental que teve por objetivo detectar cistos de protozoarios em fezes de
criancas atendidas no Laboratério Municipal do Hospital Sancho Leite, localizado na Rua José Duarte Dantas no
Municipio de Teixeira, Paraiba, Brasil.

A coleta dos dados deu-se através do exame parasitologico de fezes de criangas, onde essas amostras
fecais ao chegarem ao laboratorio, foram devidamente registradas e entdo submetidas ao diagnostico através da
Técnica de Hoffman (Sedimentacdo Esponténea). Para a realizacdo desta técnica, aproximadamente 2g do bolo
fecal serdo diluidos em 5 mL de 4&gua em um recipiente pléstico, e, em seguida, cada amostra foi transferida para
um célice cbnico contendo uma gaze no interior de uma peneira pequena. Depois de filtrada a amostra, foi
adicionada 4gua até completar o célice que estava contendo a amostra. A suspensao ficou em repouso por um
periodo de 2 a 24 horas. Apds este periodo, todo o sobrenadante foi decantado e apenas o sedimento foi
manipulado para preparacdo de ldamina. Para isto, o sedimento foi homogeneizado e com auxilio de uma pipeta
de Pasteur foram transferidos 50 uL do sedimento e 50 pL de lugol para uma lamina visando melhor
visualizagdo dos cistos. As ldminas foram levadas ao microscépio para serem examinadas nas objetivas de 10x e
40x.

Resultados e Discussdo

Das 100 amostras avaliadas 76% obtiveram resultado positivo para protozoarios. Com relagdo ao sexo, houve
38% de positividade no sexo feminino e 38% para 0 sexo masculino, ambos parasitados por protozoario. Dos
38% do sexo feminino encontrados nesta pesquisa, observou-se que 17% era positivo para Giardia lamblia, 9%
para E. histolytica, 8% para E. coli e 4% para E. nana. JA nos 38% do sexo masculino, 25% apresentou
positividade para Giardia lamblia, 6% para Entamoeba histolytica, 4% para Entamoeba coli e 3% para
Endolimax nana (FIGURA 1).

E Giardia lamblia kd Entamoeba histolytica

E Entamoeba coli & Endolimax nana

g e

FEMININO 9

FIGURA 1: Prevaléncia de protozoarios por sexo.
Avaliando as amostras fecais dessas criangas observou-se que 0s protozoarios que mais acometeram-as
foram Giardia lamblia, Entamoeba histolytica, Entamoeba coli e Endolimax nana.
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Nesta pesquisa, foram identificados Giardia lamblia (43%), E. histolytica (14%), E. coli (12%) e 7%
para E. nana (FIGURA 2).

43,00%

24,00%

14,00%
it 12,00%

I I "

Giardia lamblia Entamoeba Entamoeba coli Endolimax nana Negativos
histolytica

FIGURA 2: Prevaléncia de Protozoarios encontrados em criancas de 0 a 13 anos de idade.

A referida pesquisa assemelha-se a pesquisa feita por Biscegli et al., (2005) onde 0 mesmo avaliando 38
amostras , observou que (29%) deram positivo para protozoarios, a Giardia lamblia foi o parasito mais
encontrado apresentando 74%, seguido da E. coli e leveduras com 10% e por ultimo a E. nana com 8%. Pode-se
entdo observar que em ambas as pesquisas, a maior prevaléncia de protozoario acometendo essas criancas foram
a Giardia lamblia.

De contra partida nas outras pesquisas que observamos anteriormente e com base principal no que
podemos observar neste referido estudo, podemos ver que a giardiase tem grande preferéncia por criangcas em
idades menores por serem mais suscetiveis a contaminagao devido terem alguns habitos como levar a méo a boca
e ndo lavar as maos adequadamente podendo as mesmas estar contaminadas por cistos de protozoarios.

Com base no que observamos nos resultados expostos anteriormente, podemos ver que ha presenca de
Giardia lamblia na maior parte das faixas etarias relatadas, com isso, é evidente que no Municipio onde a
pesquisa foi realizada hd uma grande prevaléncia de giardiase acometendo essas criangas estudadas.

Observamos que seguido do protozoario Giardia lamblia, o segundo que mais acometeu as faixas etarias
avaliadas no presente trabalho foi a Entamoeba histolytica seguido de Entamoeba coli e Endolimax nana.
Contudo, é percebido que as criancas que tiveram suas fezes avaliadas estavam parasitadas por protozoarios
patogénicos como eram os casos de Giardia lamblia e Entamoeba histolytica.

Conclusoes

Os resultados da pesquisa permitem concluir que os parasitos que mais acometem criangas de faixa etéria
de 0 a 13 anos de idade sdo Giardia lamblia, Entamoeba histolytica, Entamoeba coli e Endolimax nana.

O diagnéstico precoce de parasitoses intestinais é importante para os estudos epidemiolégicos e para que
sejam evitadas complicagBes maiores as criangas, podendo até mesmo levar a crianga ao 6bito se caso essas
infeccBes parasitérias ndo forem diagnosticadas a tempo.
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RESUMO SIMPLES

Introducdo: Alimentos funcionais sdo aqueles que, além das fungdes nutricionais basicas, quando consumidos
na dieta usual, produzem efeitos metabolicos e/ou fisioldgicos benéficos a salde. Esses beneficios dependem da
interacdo entre seus componentes, da sua biodisponibilidade e da quantidade consumida. A linhaca pode ser
considerada um alimento funcional, seus componentes ativos sdo as lignanas, que podem prevenir e controlar
enfermidades, dentre elas, a constipacdo intestinal, ressaltado por estudos recentes. Obijetivos: Avaliar a
composicao nutricional da linhaca, bem como seus beneficios para a salide, atuando na prevencéo da constipacao
intestinal. Materiais e métodos: Apresentar o carater laboratorial com analise da linhaga quanto ao teor de
nutrientes, a qual foi desenvolvida na Universidade Federal de Campina Grande (UFCG), Patos-PB, seguindo as
normas estabelecidas pelo Instituto Adolfo Lutz. Resultados e Discussdo: A semente de linhaca apresentou em
sua composicao quimica cerca de 30 a 40% de lipidio, 20 a 25% de proteina, 20 a 28% de fibra dietética total, 4
a 8% de umidade e 3 a 4% de cinzas, além de vitaminas e minerais. Também possui trés componentes que
apresentam ag¢des farmacoldgicas, como acido a-linolénico, fibras solGveis e lignana, os quais vém sendo
avaliados em pesquisas e estudos relacionados a canceres, diabetes, doencas hepaticas, renais e cardiovasculares
e constipacdo intestinal, com resultados favoraveis quanto ao efeito benéfico da semente. Conclusdo: A busca
por uma melhor qualidade de vida tem motivado as pessoas a ampliar seu conhecimento sobre componentes
bioativos encontrados nos alimentos, reconhecendo a importancia da linhagca como alimento funcional, que atua
na prevencdo e tratamento em individuos com constipacao intestinal.

Palavras-chave: Linhaca; Alimentos funcionais; Bioativos; Constipacéo intestinal.
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RESUMO EXPANDIDO

Introducao

60


mailto:thaisfernandesnutri@gmail.com
mailto:ayonarakarlla@hotmail.com

A descoberta de infecgbes transmissiveis por transfusdo tem anunciado uma nova era na préatica de
transfusdo de sangue em todo o mundo, com énfase em duas exigéncias fundamentais, a seguranca e a protecéo
da vida humana (KLEIN, 1995).

No Brasil, todo o sangue doado é submetido a estudo sorologico para os seguintes patogenos: Virus
da imunodeficiéncia humana tipo | e Il (HIV I/11), Virus linfotropicos de células T humanas tipo | e Il (HTLV-
I/11), Virus da hepatite C (HCV), Virus da hepatite B (HBV), Trypanossoma cruzi, Treponema pallidum,
Plasmodium em areas endémicas de Malaria e Citomegalovirus (CMV) para pacientes imunossuprimidos
(BRASIL, 2011).

Estudos de soroprevaléncia das infecgdes/doengas hemotransmissiveis tém crescido em importancia
para o planejamento de a¢Bes preventivas. Apesar da importancia clinica e epidemioldgica e do impacto destas
doencas na sadde publica, sdo escassos as informacdes publicadas sobre essas doencas em individuos do sertéo
da Paraiba, o que torna esta populacdo objeto do presente estudo, que teve o objetivo de identificar a prevaléncia
de doencas infecciosas entre doadores de sangue do Hemonucleo de Patos (HP-PB), que se localiza no sertdo do
estado, visando contribuir para o conhecimento dindmico dessas doencas e dar suporte a salde publica na
intervencdo e adocéo de estratégias de prevencéo e controle dessas doencas infecciosas.

Material e Métodos

O delineamento adotado para esta investigacdo foi o transversal, retrospectivo. A populacdo estudada
foi composta de candidatos a doacdo de sangue, aptos na triagem clinica e que participaram da triagem
soroldgica, no periodo de janeiro de 2008 a dezembro de 2012, totalizando uma amostra de 21.435 doadores.
Foram considerados os critérios rotineiros empregados na triagem clinica e soroldgica, que obedecem a
legislacéo brasileira vigente para o periodo em estudo (BRASIL, 2011).

Os prontudrios dos sujeitos da pesquisa foram analisados buscando as seguintes variaveis: sorologia
apresentada, idade, género, tipo de doagdo (primeira vez e repeticdo) e estado civil (casado e solteiro).

O material coletado foi selecionado e analisado retrospectivamente com base no enfoque quantitativo
a partir de dados primarios coletados de informagdes contidas no instrumento de coleta. Para calculo da
ocorréncia de doagBes com sorologias positivas, foram descritos valores absolutos e relativos. Posteriormente os
dados foram tabulados e graficados utilizando o software Microsoft Excel, e submetidos a analise. Estudo
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa das Faculdades Integradas de Patos sob o Protocolo n® 0195/2012.

Resultados e Discussao

No periodo estudado, de janeiro de 2008 a dezembro de 2012, no HP-PB, as sorologias reagentes
para as doencas passiveis de transmissdo sanguinea somaram 555 (2,6%), em um universo de 21.435 sorologias
realizadas (Tabela 1). Este achado encontra-se condizente com valores nacionais, que variam de 0,1 a 3%,
conforme a regido (SILVA; LUNA, 2013). Embora bastante baixa em termos absolutos, essa taxa de infec¢do
entre doadores de sangue pode ainda ser considerada preocupante, pelo fato de a doacdo de sangue ser um ato
voluntario (altruista), em que estd sendo submetido a um processo de selec¢do rigoroso.

Tabela 1- Distribui¢do anual de doadores de sangue segundo género e sorologia positiva, HP-PB, 2008-2012.

Ano Homens Mulheres Total Bolsas de Sangue Descartadas
n° (%) n° (%) n° (%) Sorologias Positivas n° (%)
2008 3.559 (89,92) 399 (10,08) 3.958 (100,00) 109 (19,64)
2009 3.456 (86,14) 556 (13,86) 4.012 (100,00) 94 (16,94)
2010 3.343 (85,98) 545 (14,02) 3.888 (100,00) 55 (9,91)
2011 3.491 (76,62) 1065 (23,38) 4,556 (100,00) 82 (14,77)
2012 3.569 (71,08) 1452 (28,92) 5.021 (100,00) 215 (38,74)
Total
(Média%) 17.418 (81,26) 4.017 (18,74) 21435 (100,00) 555 (100,00)

Concernente a tabela 2, analisando as médias do periodo estudado, verificamos que o marcador
prevalente foi o anti-HBc (0,73%), seguido do marcador VDRL (0,69%) e do anti-T cruzi (0,59%).

Tabela 2 - Distribuicdo da positividade anual de marcadores soroldgicos de triagem, HP-PB, 2008-2012.
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Anti- Anti-

Anti-HIV . ©  VDRL Anti-HCV Anti-HBc  HbsAg
Ano n° (%) HT(';/(\); n T'C(r(%)' ") ne(%) n° (%) n° (%)
2008 8 (020) L (003 37 (0.93) 3 (0.08) 18 (045) 40 (LOL) 2 (0.05)
2009 7 (017) 2 (005) 33 (082) 5 (0.12) 8 (0.20) 38 (095 1 (0,02)
2010 2 (005 1 (003) 16 (041) 7 (0.18) 6 (015 18 (0.46) 5 (0.13)
2011 11 (024) 1 (0,02) 21 (046) 16 (035) 7 (0.15) 25 (0.55) 1 (0,02)
2012 15 (030) 3 (0,06) 19 (038) 116 (231) 19 (0.38) 36 (0.72) 7 (0.14)
Total(Média%) 43 (0.20) 8 (0,04) 126 (0.59) 147 (0.69) 58 (0.27) 157 (0.73) 16 (0.07)

Em 2012 a taxa de sorologia para VDRL (Tabela 2), atingiu quase 3 vezes a taxa registrada no
relatério de Producdo Hemoterapica (ANVISA, 2012), mesmo sabendo que a taxa de sorologia para sifilis no
Nordeste ¢ alta quando comparada as demais regides do Brasil, esse indicador é relevante para a salde publica
do Estado. Porém essa prevaléncia poderia ser considerada superestimada devido a inespecificidade do VDRL
(SAEZ-ALQUEZAR, 2007).

Na analise dos dados demograficos (Figura 1), percentuais consideravelmente menores foram
observados nos grupos etarios de 18 a 25 (10%) e de 46 a 60 (23%) anos, representando um menor risco ao
receptor. O Anti-HTLV foi o Unico marcador que predominou em doadores solteiros (75%).

Figura 1 - Analise dos marcadores soroldgicos segundo média de idade e género, HP-PB, 2008-2012.
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Quanto ao perfil epidemioldgico dos inaptos (Figura 2), encontrou-se propor¢do significativamente
maior no género masculino (82%). Entretanto, este resultado podem ter sofrido viés de selecdo, visto que a
grande maioria dos doadores de sangue foram do sexo masculino (81,26%). Apesar dos doadores de repeti¢do
terem sido responsaveis por 76% das doacbes no periodo, 71,4% (396) dos inaptos eram doadores de primeira
vez. Esses individuos apresentariam taxas de prevaléncia para doengas passiveis de transmissdo pelo sangue
préximas as da populacdo geral, o que ndo ocorre com os doadores de repeticdo, devido as triagens clinica e
soroldgica prévias (SALLES et al., 2003).

Figura 2 - Distribuicdo dos marcadores sorologicos segundo género e tipo de doacdo, HP-PB, 2008-2012. A-
Género masculino; B- Género Feminino.
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Ao comparar os dados do HP-PB, com os demais hemocentros da regido Nordeste (Tabela 3),
observou-se que a prevaléncia para Chagas foi quase 3 vezes maior no presente trabalho, o que conduz a uma
reflexdo sobre a real situacdo da transmissdo da doenca de Chagas no sertdo da Paraiba.

62



Tabela 3 - Distribui¢do percentual comparativa entre a inaptidao soroldgica nacional, da Regido Nordeste e
Patos-PB.

Anti- Anti- Anti-T.cruzi  VDRL Anti- Anti- HBsAg
HIV% HTLV % % % HCV % HBc% %
Brasil* 0,33 0,13 0,20 0,81 0,32 1,73 0,17
Regido Nordeste* 0,66 0,20 0,23 1,53 0,45 2,26 0,19
Patos-PB 0,20 0,04 0,59 0,69 0,27 0,73 0,07

*Dados ANVISA, 2012.
Conclusdes

Os resultados apresentados sdo uma indicacdo que a hepatite B é a doenca infecciosa mais prevalente
entre doadores de sangue do sertdo da Paraiba, o que representou 0,80% de prevaléncia geral e 31,3% do total de
bolsas descartadas, seguida pela Sifilis e doenca de Chagas. O comportamento sorolégico ao longo do periodo
evidenciou os perfis epidemiologicos dos inaptos no HP-PB, que sdo relevantes para direcionar campanhas
educativas no Sertdo da Paraiba. Além disso, registra a necessidade de introducdo, no Hemoncleo de Patos, de
métodos de confirmacdo, a fim de minimizar o descarte desnecessario de bolsas de sangue e consequentemente
apontar valores fidedignos da prevaléncia dessas doengas em doadores de sangue.
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