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A gestacio, o processo do parto e o primeiro més de vida de um bebé sao janelas de oportunidades e de extrema
importincia para a satide ptblica, uma vez que o monitoramento e condutas assertivas nesta etapa de vida sao
essenciais para redugao da morbi/mortalidade materna, neonatal e de doencas do adulto cuja origem ¢ fetal.
Dessa maneira, ressalta-se a relevincia da abrangéncia deste tema no cendrio académico e na formagao de futu-
ros médicos e demais profissionais da drea da satde, integrando e promovendo a participacio dos académicos
de Medicina, Enfermagem, Fisioterapia e Psicologia em busca de aprimoramento profissional nesta drea tao
essencial e necessdria para a sadde.

O I Simpésio Académico de Perinatologia integrou o conhecimento académico, cientifico e profissional acerca
desta drea, que envolve uma abordagem multiprofissional da gestante e do recém-nascido. Por meio das pales-
tras com especialistas dos departamentos de Pediatria e Satide da Mulher da Faculdade de Ciéncias Médicas de
Minas Gerais, foram abordados temas como o parto humanizado, condutas no parto prematuro, manejo do
recém-nascido pré-termo, asfixia ao nascer, entre outros, oferecendo, assim, a oportunidade a académicos da

drea de saide de aprofundar essa temdtica tao importante para a pratica futura.

A I edigao do Simpédsio Académico de Perinatologia aconteceu nos dias 6 e 7 de junho de 2022 no Teatro
Feluma e contou com aproximadamente 200 inscritos, entre académicos e professores. Foram selecionados 13

trabalhos académicos, sendo 10 posteres e 3 temas livres, que foram apresentados pelos estudantes.

Ap6s avaliagao da comissdo cientifica composta por académicos responséveis pela organizagao do evento e por
professores orientadores, os trés melhores posteres e a melhor apresentagao de tema livre foram premiadas.
Esta premiagio busca valorizar a produgio académica, além de servir de estimulo a iniciativas inovadoras que

contribuem para o crescimento pessoal e profissional dos estudantes e professores envolvidos.

Diante da relevincia da temdtica abordada no evento e da necessidade de difundir o conhecimento cientifico
apresentado, torna-se relevante a publicagao dos Anais do I Simpésio Académico de Perinatologia da Faculdade
de Ciéncias Médicas de Minas Gerais e que, nesta oportunidade venho respeitosamente solicitar ao egrégio
conselho editorial.

DR. JOSE MARIANO SALES ALVES JUNIOR

Médico Neonatologista

Professor orientador do I Simpésio Académico de Perinatologia
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RESUMO DE REVISAO INTEGRATIVA

Prevengao pré-natal e perinatal da Hemorragia
Peri-Intraventricular em neonatos pré-termo

Prevention antenatal and perinatal of Germinal Matrix-Intraventricular Hemorrbage in preterm
newborns

iSIS MAGALHAES FUJII', ETELVINO PEREIRA DONATO', GABRIELA AMARAL CARVALHO', JOAO VITOR JATOBA BARBOSA' E MARIANA GODOY-LEITE?

1 DISCENTE DO CURSO DE MEDICINA DA FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS, BELO HORIZONTE, MG
ZGRADUADA EM MEDICINA PELA UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS, PEDIATRA PELA SANTA CASA DE BELO HORIZONTE E MESTRANDA E DOCENTE DA
FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS. EMAIL: MARIANAGODOYLEITE@HOTMAIL.COM

RESUMO

Introdugdo: A Hemorragia Peri-Intraventricular (HPIv) é uma doenc¢a multifatorial de alta incidéncia entre
bebés com idade gestacional < 32 semanas e/ou peso ao nascer < 1500g. Caracteriza-se pela presenga de sangra-
mento a nivel da matriz germinal (MG), um tecido subependimadrio cerebral imaturo ricamente vascularizado
fonte de células precursoras oligodendrogliais. Esta ndo é mais encontrada em recém-nascidos a termo, que
concluiram o processo de maturagao intrauterina. J4 os prematuros, devido a reduzida autorregulacio cerebral,
combinada com vascularizagao frigil e primitiva da MG e distdrbios associados ao fluxo sanguineo cerebral,
estdo sob maior risco de ruptura destes vasos e consequente hemorragia que, ao invadir o ventriculo lateral,
resulta em graus mais graves da HPIv. As complicagdes incluem infarto e leucomaldcia periventricular, hemor-
ragia cerebelar e distirbios do neurodesenvolvimento. Assim, é importante causa de morbimortalidade entre
neonatos pré-termo. Objetivo: Avaliar as medidas preventivas pré-natal e perinatal da Hp1v, visando identificar
as mais efetivas e relevantes. Método: Revisao integrativa de artigos publicados entre 2014 e 2020 nas bases de
dados scieLo e PubMed, utilizando os descritores “Germinal Matrix-Intraventricular Hemorrhage”, “preterm” e
“Hemorragia Peri-Intraventricular”. Resultados: A principal estratégia preventiva da HpIV é evitar o parto pre-
maturo. Quando inevitdvel, o uso pré-natal de glicocorticéides, como Betametasona e Dexametasona, é eficaz
para estabilizagio vascular da MG e reduc¢do da angiogénese, diminuindo a propensio a hemorragias. A admi-
nistracdo do sulfato de magnésio em mulheres em risco de parto prematuro ¢ um método de neuroprotegao
contra paralisias cerebrais que, apesar de nao reduzir o risco de Hp1v, melhora o progndstico dos sobreviventes.
Ademais, o estabelecimento de condigoes de parto e pds-parto adequadas, como evitar o transporte neonatal
intra-hospitalar desnecessirio, garantir suporte adequado ao prematuro em uma UTI neonatal e monitorar a
oxigenacao cerebral, sao medidas protetivas. Conclusao: O aprimoramento dos cuidados neonatais contribuiu
para aumentar a sobrevida de prematuros e o nimero de casos de Hr1v, além de ter melhorado o prognéstico
desses pacientes. Porém, é necessdrio realizar mais estudos acerca dessa enfermidade, jd que nao sdo claros todos
fatores de risco nem a melhor prevencio, e estabelecer um protocolo hospitalar que vise assegurar o melhor

desfecho a longo prazo.

Descritores: Hemorragia Intracraniana; Nascimento prematuro; Perinatologia.
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O método Canguru como uma ferramenta de
reducao da morbimortalidade em pré-termos

The kangaroo method care as a tool to reduce morbimortality in preterms

CAROLINA FERNANDES OTONI VIEIRA", AMANDA ARAUJO NONATO', AMANDA LANNA VASCONCELOS GIRUNDI', CRISTIANO OTONI VIEIRA?

! ACADfMIGp DO CURSO DE MEDICINA DA FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS, BELO HORIZONTE, MINAS GERAIS
2 GRADUAGAO EM MEDICINA, UNIVERSIDADE FEDERAL DE JUIZ DE FORA, JUIZ FORA, MG,CRISTIANO_OTONI@YAH00.COM.BR

RESUMO

Introdugao: O método Canguru (xmc) é um modelo de assisténcia perinatal que visa melhorar a qualidade
do cuidado neonatal. Tal método oferece beneficios as criangas de baixo-peso, nascidas com menos de 2500g.
O principal componente do método Canguru é o contato pele a pele, no entanto, também engloba atividades
como o aleitamento materno e a alta precoce do hospital independente do peso, com acompanhamento domi-
ciliar rigoroso. Objetivo: Analisar a eficiéncia do kMc na redu¢io da morbimortalidade em prematuros, como
uma alternativa ao sistema convencional de cuidado neonatal. Método: Pesquisas realizadas nas bases de dados
PubMed, Scielo e Cochrane. As palavras-chave foram: Kangaroo-Mother Care Method, Breast Feeding, Pediatric
Assistants. Foram incluidos ensaios clinicos aleatorizados, meta-andlises e revisao sistemdtica que descreveram
como o KMC pode auxiliar recém-nascidos pré-termos, com redagao em lingua inglesa e portuguesa publicados
a partir de 2016. Os critérios de exclusdo foram: estudos com conflito de interesse e métodos de estudo dife-
rentes dos selecionados. Resultado: Nos cinco artigos analisados, percebe-se que os bebés submetidos ao kmc
apresentaram melhores parAmetros fisiolégicos. Hd redugio da liberagao de alantoina, um marcador de estresse
oxidativo, em que a baixa taxa se relaciona com o menor risco de inflamagao. Além disso, a fase de lactogénese
III estd associada & succio e ao emocional da mae, assim a técnica canguru ao reduzir niveis de estresse, ansieda-
de e inseguranca melhora a liberac¢io de ocitocina e consequentemente a saida do leite. Esse aperfeicoamento
na amamentagio ajuda a reduzir a morbimortalidade ji que o leite materno estimula o desenvolvimento do
sistema imunoldgico e a maturagdo do sistema digestério e neurolégico, além de ser uma estratégia natural de
vinculo, prote¢io e nutri¢do. Ademais, os bebés do grupo kMc apresentam menores incidéncias de infec¢io
hospitalar, haja vista que consiste em um método nao invasivo. Conclusao: A revisio aponta que 0 KMC se
mostrou eficiente em reduzir a morbimortalidade em prematuros. Vale ressaltar que 0 método é uma alternativa
econdmica para os hospitais que nao possuem suporte técnico ao prematuro, realidade vivenciada no Brasil.

Dessa forma, ¢ importante que o KMC seja implementado nas unidades intensivas de cuidados aos neonatos.

Descritores: Método canguru; Aleitamento materno; Indicadores de morbimortalidade; Assistentes de pediatria.
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Repercussoes fetais da cetoacidose diabética
na gestacao
Fetal repercussions of diabetic ketoacidosis in pregnancy

GUILHERME DE MENDONGA LOPES BELTRAO', JESSICA MOREIRA SANTOS', LUCIANA DE PAULA SANTANA', MARIANA ALMEIDA BOTELHO', PATRICIA
AMARAL FULGENCIO DA CUNHA MENEZES?

1ACADEMICOS DO CURSO DE MEDICINA DA FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS, BELO HORIZONTE, MG-BRASIL
2DOCENTE NA FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS, BELO HORIZONTE, MG-BRASIL. EMAIL: DRAPATRICIAFULGENCIO@GMAIL.COM

RESUMO

Introdugio: A cetoacidose diabética (cAD) é uma complica¢do metabdlica grave resultante da deficiéncia insu-
linica e dos hormdnios contrarreguladores, caracterizada por acidose metabdlica, hiperglicemia e aumento da
concentragdo de cetonas. Apesar de ser majoritariamente associada a Diabetes Mellitus tipo 1, a cAD pode estar
relacionada & Diabetes Mellitus tipo 2 e 4 Diabetes Gestacional. Mesmo nao sendo uma condigio frequente
na gestagao, com uma incidéncia estimada de 0,5-3% entre as gestantes com diabetes, a cetoacidose diabética
possui impacto significativo na morbimortalidade materno-fetal, podendo chegar a uma letalidade fetal de
35-70%. Objetivo: O objetivo deste estudo ¢ analisar as repercussoes fetais da cetoacidose diabética durante
a gestagao. Método: Trata-se de uma revisao integrativa, na qual realizou-se uma pesquisa bibliografica com
a utilizagao dos descritores ‘diabetic ketoacidosis”, “diabetes”, ‘pregnancy” e “gestational diabetes”, e do operador
booleano aND, na base de dados MEDLINE (PubMed). Resultados: Dos 19 artigos cientificos encontrados, 7
foram selecionados por se aproximarem com objetivo deste estudo. Todos eles demonstraram que a cetoacidose
diabética configura-se como uma emergéncia obstétrica por causar complica¢des e poder levar & morte fetal.
Ademais, 2 estudos se destacaram em virtude dos altos indices de mortalidade fetal: um estudo de coorte retros-
pectivo que incluiu 62 gestantes com 77 casos de cAD, no qual 59% das gestagoes necessitaram de internagoes
em unidade de terapia intensiva neonatal, 46,3% resultaram em parto prematuro e 15,6% ocasionaram morte
fetal em até 11 semanas apds o quadro; outro estudo demonstrou que a mortalidade fetal como complicagao
da cetoacidose diabética pode chegar a 27-35%, visto que a hipovolemia associada a caD resulta na reducao
do fluxo sanguineo uteroplacentdrio e em altos niveis séricos de catecolaminas, levando 4 hipoxemia fetal, que
¢ acentuada pelo desequilibrio eletrolitico e pela hiperlactacidemia. Nao obstante, complicages a longo prazo
tém sido descritas em algumas literaturas, como o comprometimento do desenvolvimento cerebral (baixo Q1)
e o desenvolvimento de autismo. Conclusao: A cetoacidose diabética na gestagio pode causar complicagoes
fetais a curto e a longo prazo, como complicagdes neurolédgicas e morte fetal, constituindo-se, portanto, como

uma emergéncia obstétrica que requer identificagio e tratamento precoces.

Descritores: Cetoacidose diabética; Diabetes; Gestagao; Diabetes gestacional; Feto.
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Miomatose uterina e gravidez: principais
alteracoes perinatais

Uterine fibroid and pregnancy: main perinatal complications

MARIANA NASCIMENTO MUZZI", LUCAS SANTOS SOARES', MARIA CLARA MENDES SOARES ARAUJO', MATHEUS ORNELLAS COSTA', JOAO OSCAR DE
ALMEIDA FALCAO JUNIOR?

1A[}’I\DIAEMI[.II'.IS DE MEDICINA DA FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS, BELO HORIZONTE, MG - BRASIL.
ZMEDICO GINECOLOGISTA PELA UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS, BELO HORIZONTE, MG — BRASIL. EMAIL: JOFALCAOJR@GMAIL.COM

RESUMO

Introdugao: A miomatose uterina é uma condigao clinica caracterizada pela presenga de tumores benignos
(miomas/leiomiomas) no miométrio. Sua patogenia nio estd totalmente elucidada, embora existam alguns fa-
tores de risco que predisponham a doenca, como afrodescendéncia, histdrico familiar, idade avancada e massa
corporal elevada. Segundo Parazzini, miomas acometem entre 3% e 12% das gestantes, podendo afetar nega-
tivamente a gravidez devido a distor¢ao da cavidade uterina ocasionada pelo tumor. Objetivo: Revisar os prin-
cipais desfechos obstétricos causados pela miomatose. Método: Revisdo integrativa da literatura, com buscas
nas bases de dados PubMed e Scielo com os descritores “ Uterine Fibroids™ e “ Pregnancy”, selecionando artigos
publicados entre 2013 e 2021. Critérios de inclusao: ser um estudo original, transversal, de coorte ou uma
meta-andlise; ser um artigo divulgado em revista indexada. Critérios de exclusio: inconsisténcia metodolégica
entre objetivos e desfechos e representatividade limitada da amostra. Resultados: Por meio de uma meta-andlise
de estudos de caso-controle e de coorte com 232.024 pacientes, Jenabi encontrou associagio significativa entre
descolamento de placenta e miomatose uterina. Segundo uma pesquisa feita por Zhao, envolvendo 112.403
partos, concluiu-se que o tamanho e o nimero dos leiomiomas interferem diretamente na incidéncia de cesaria-
nas, entretanto, nenhum efeito significativo foi encontrado relacionando o sitio do nédulo miomatoso ao parto
cesdria. No que tange a nascimentos prematuros, foi observada uma ligacio considerdvel entre tal desfecho e a
presenca de miomas na mie segundo o estudo de coorte de Girault, realizado com 20.000 gestantes. Contudo,
Sundermann nao verificou tal associagdo em um estudo com 4622 gestantes, das quais 7,6% evoluiram para
parto prematuro. Conclusao: Os desfechos relacionados a gravidez associada @ miomatose uterina sio bastante
variados. Dentre esses, destacam-se: descolamento da placenta, aumento da incidéncia de cesdrea e parto prema-
turo. Entretanto, os mecanismos pelos quais os leiomiomas afetam a gestacao permanecem incertos e de dificil
comprovagio devido a divergéncias metodoldgicas nos estudos sobre o tema. Nesse sentido, é recomenddvel a
realizacdo de pesquisas mais criteriosas quanto a classificacdo dos nédulos miomatosos, as variacoes de idade

entre as gestantes e aos fatores de confusao, como uso de drogas, em busca de eliminar tais discord4ncias.

Descritores: Mioma; Gravidez; Trabalho de parto prematuro; Descolamento prematuro da placenta; Cesarea.
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Tratamento adequado versus inadequado da
sifilis na gestacao: desdobramentos neonatais

Adequate versus inadequate treatment of gestational syphilis: neonatal outcomes

LETICIA RENNG SCHUMANN', HELEN ROCHA DE MORAIS GONGALVES', LAURA AVELLAR CHAVES PONTES', LORENA MELIN CORREA', JOSE
MARIANO SALES ALVES JUNIOR?

1 ACADEMICA DO CURSO DE MEDICINA DA FACULDADE DE CIprIAS MED!CAS DE MINAS GERAIS, BELO HORIZONTE, MG.
2 PROFESSOR ASSISTENTE DE PEDIATRIA DA FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS, BELO HORIZONTE, MG, MARIANO.CORUMI@GMAIL.COM

RESUMO

Introdugao: No Brasil, a taxa de detecgdo de sifilis em gestantes foi 27,1 e a taxa de incidéncia de sifilis con-
génita (por 1000 nascidos vivos) foi 9,9 para o ano de 2021. Apesar de ser uma doenga de etiologia conhe-
cida, com tratamento eficaz, o controle da sifilis gestacional é um desafio na drea da satde e sua prevaléncia
reflete a eficdcia dos programas de assisténcia pré-natal. A principal estratégia no controle da sifilis congénita
¢ a identificacio e o tratamento durante o cuidado pré-natal das gestantes infectadas. Objetivo: Evidenciar a
importincia do tratamento da sifilis na gestacdo e seu impacto no periodo neonatal, reduzindo o tempo de

hospitaliza¢io do bindmio mie-filho. Método: Foram combinados os descritores “Sifilis AND Gravidez”, “Sifilis

AND tratamento’ na base de dados Pubmed e “Sifilis AND Gravidez anD Tratamento” na base de dados Scielo,
utilizando publicagées dos dltimos cinco anos. Dessa busca, resultaram 6 artigos, os quais foram analisados

criteriosamente para a Revisao Integrativa. Foram excluidos artigos que nio abordavam tratamento e¢/ou trans-
missdo da doenga. Resultados: Observa-se que a gestante nao tratada ou tratada de forma inadequada para esta

doenca tem impacto negativo para o binémio mae-filho, dado que o recém-nascido serd submetido a diversos

exames complementares, incluindo punc¢io lombar, um exame invasivo para o bebé. Por outro lado, gestantes

adequadamente tratadas no pré-natal reduzem significativamente este desfecho negativo. Destaca-se 0 aumento

da taxa de incidéncia de sifilis congénita em menores de um ano de idade entre os anos de 2010 a 2018 de 2,5

para 9 por 1.000 nascidos vivos. Conclusao: E prioridade das equipes de satide incentivar gestantes a, dado o

diagnéstico de sifilis, realizar tratamento adequado de modo a evitar desfechos adversos para o bindmio mae-fi-
lho. Assim, é fundamental qualificar o seguimento no pré-natal, promovendo a adesio de gestantes infectadas

ao tratamento implementado.

Descritores: Gestagao; Sifilis; Tratamento.
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Potencial biomarcador diretamente interligado
A A ° Vd / °

a ocorréncia da sindrome de morte subita do
lactente: um avanco para a ciéncia

Potential biomarker directly linked to the occurrence of sudden infant death syndrome: a
breakthrough for science

JULIA SILVA SOUZA', LAVINIA PENIDO SAFE', LETiCIA JEBER MARRA', SOPHIA BRUM SCHEFFER DE MEDEIROS VEIGA' E MARIANA GODOY-LEITE2

1 DISCENTE DO CURSO DE MEDICINA DA FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS, BELO HORIZONTE, MG
2 GRADUADA EM MEDICINA PELA UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS, PEDIATRA PELA SANTA CASA DE BELO HORIZONTE E MESTRANDA E DOCENTE DA
FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS DE MINAS GERAIS. EMAIL: MARIANAGODOYLEITE@HOTMAIL.COM

RESUMO

Introdugao: A sindrome da morte stbita do lactente (smsL) acontece no primeiro ano de vida em bebés
sauddveis durante o periodo de sono. A causa especifica da morte ¢ desconhecida, mesmo apés a realizagao
de autdpsias, investigagoes completas do cendrio da morte e do histérico clinico do recém-nascido. Diversos
estudos foram realizados durante os anos para descobrir as causas dessa sindrome e identificar os fatores de
risco, porém nenhuma vulnerabilidade especifica foi encontrada. As descobertas sobre o tema ficaram estag-
nadas nos tltimos anos. Sabia-se apenas que a sSMsL estd relacionada com uma disfun¢io autdnoma organica
dos lactentes. Objetivos: Apresentar as descobertas relevantes sobre a causa da smsL, principalmente aquelas
relacionadas ao biomarcador Butirilcolinesterase, que possivelmente estd relacionado a ocorréncia da sindrome.
Método: Foi realizada uma revisao integrativa da literatura de pesquisas realizadas na Austrdlia e nos Estados
Unidos através de artigos do PubMed, com a utilizagio das seguintes palavras-chave: Morte Subita do Lactente,
Butirilcolinesterase, Biomarcadores. Resultados: Foi descoberta uma associagao da sMsL com o biomarcador
Butirilcolinesterase. Esse biomarcador é uma enzima do sistema colinérgico, que faz parte do Sistema Nervoso
Autdnomo, a qual participa do mecanismo de despertar em situacoes de dispnéia do sono. Nos casos de
lactentes que sofreram morte subita, ela apresentava uma agio e atividade diminuida de forma significativa,
quando comparada com os bebés que nao possuiam a sindrome ou com os que tinham outras causas de morte.
Conclusao: Esse achado é um importante avango para o entendimento das causas de morte sdbita, assunto
ainda pouco conhecido. A revelagio desse biomarcador que confirma a relagao da sMsL com uma disfungio au-
tonoma ¢é essencial para o desenvolvimento de medidas preventivas para evitar a ocorréncia da sindrome. Assim,
apesar da necessidade de novos estudos, essa descoberta é um enorme progresso no conhecimento cientifico

sobre a morte stbita em lactentes.

Descritores: Morte stbita do lactente; Butirilcolinesterase, Biomarcadores.
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RESUMO

Introdugio: A obesidade ¢ um problema cronico e crescente de satide publica, sendo caracterizada pelo act-
mulo excessivo de gordura corporal, oriunda de um desequilibrio entre a alimentagao e o gasto calérico. Isso
pode ocasionar diversas patogenias e progressio de outras doengas através das extensas agressoes fisiolégicas
causadas. Essa condi¢io médica é a mais comum em mulheres em idade reprodutiva, tendo, consequentemente,
grande prevaléncia na gestagdo, causando desfechos negativos tanto para mae quanto para o feto. Objetivo:
O objetivo desta revisao ¢ verificar, na literatura cientifica, a relagio entre a obesidade materna e os desfechos
perinatais adversos. Método: Trata-se de uma revisdo de literatura do tipo integrativa, na qual foram analisados
oito artigos cientificos a respeito do tema, por meio de uma abordagem descritiva-exploratéria, utilizando bases
de dados MEDLINE, com os descritores “Obesidade”, “Gestagao”, “Complicagoes na gravidez”, “Desfechos pe-
rinatais” e “Recém-nascidos”, juntamente com suas combinagdes nas linguas portuguesa e inglesa. Os critérios
de inclusdo definidos para a selecao dos artigos foram artigos publicados em portugués e inglés que retratas-
sem a temdtica referente a revisio integrativa e indexados no referido banco de dados nos tltimos dez anos.
Resultados: Notou-se que hd uma maior prevaléncia de complicagdes maternas, fetais e neonatais em gestantes
obesas, como pré-eclampsia, diabetes gestacional, tromboembolismo, amniorrexe prematura, parto prematuro,
macrossomia fetal, anomalia congénita, natimorto, morte perinatal, dentre outros. Conclusao: Conclui-se
que a obesidade estd diretamente relacionada a desfechos perinatais negativos, e, por isso, é necessdrio orientar
as pacientes dos riscos associados a essa condi¢ao, para que possam evitar o ganho de peso excessivo durante
a gravidez ou reduzir o peso pré-gestacional, através da readequagio da dieta e aconselhamento nutricional,
além do estimulo a atividade fisica controlada e orientada por profissionais da drea. Ademais, a avaliacio e
acompanhamento com endocrinologista é indispensavel no quesito de evitar o diabetes na gestagdo e outras
complicagdes enddcrinas associadas ao sobrepeso. Por fim, é notério que o acompanhamento fisioterdpico para

fortalecer a musculatura pélvica e preparar-se para o momento do parto possui, também, extrema importancia.

Descritores: Obesidade; Gestacao; Complicagdes na gravidez; Perinatologia; Recém-nascidos.
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RESUMO

Introdugio: Asfixia perinatal é o nome dado a condi¢ao em que, durante o parto ou a gestacao, a troca gasosa
é prejudicada, levando a acidose fetal, hipoxemia e hipercapnia, o que pode ocasionar lesio neuroldgica. Essa
condi¢io ¢é identificada através de acidose fetal aferida no sangue da artéria umbilical. Tem como a principal
consequéncia a encefalopatia hipéxico isquémica, que é uma afecgao que causa complicagdes graves para a
crianga, como epilepsia, paralisia cerebral e atraso no desenvolvimento, além de ser responsdvel por cerca de
dois quintos dos ébitos em recém-nascidos de baixo risco. Objetivo(s): Realizar uma revisdo integrativa da lite-
ratura, reunindo informagoes sobre os principais meios de avaliagio da gravidade da asfixia perinatal. Método:
realizou-se uma revisao bibliogrifica de artigos publicados entre 2016 ¢ 2022, utilizando as bases de dados
Scielo e PubMed com os descritores “Sindrome de Aspiragao de Meconio”, “Hipéxia-Isquemia Encefdlica”,
“Encefalopatias”, “Mortalidade Neonatal Precoce” e seus correspondentes em inglés, além do livro “Cloherty
and Stark’s Manual of Neonatal Care”. Os critérios de exclusao foram artigos que possuem baixo nivel de evi-
déncia cientifica e os que nio se adequam ao objetivo do trabalho. Resultados: Apés a evidéncia de um evento
hipéxico grave e prolongado, para identificar o comprometimento neonatal, realiza-se uma avaliagio do estado
neuroldgico através da escala de Sarnat modificada, avaliagio gasométrica (pH sérico e niveis de lactato), o
encefalograma e a ressonincia magnética. A encefalopatia isquémica moderada a grave estd relacionada a um
pior neurodesenvolvimento do neonato e riscos de sequela em longo prazo. Ademais, reconhecer as limitagoes
de ferramentas em determinadas situacoes clinicas e integrar as informagdes disponiveis dos exames realizados,
contribuir com o diagndstico e a indicagio de tratamento para melhorar o prognéstico. Conclusao: Fica evi-
dente, portanto, que os métodos de imagem, laboratoriais e clinicos citados juntamente ao reconhecimento das
modifica¢oes patoldgicas nesses exames sdo fundamentais para estratificagio de gravidade da asfixia perinatal

no neonato.

Descritores: Sindrome de aspiragao de meconio; Hip6xia-isquemia encefdlica; Encefalopatias; Mortalidade

neonatal precoce.
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RESUMO

Introdugao: A miclomeningocele, caracterizada por defeitos do fechamento do tubo neural, é uma ma4 for-
macao embriondria que ocorre durante o primeiro trimestre de gestagdo. Essa enfermidade é uma auséncia
de desenvolvimento na coluna vertebral , na medula espinhal e no canal espinhal, todavia, sua causa ainda é
incompreendida. O Centers for Disease Control and Prevention (cpc) recomenda, desde 1991, o fortalecimento
da suplementacio da gestante com 4cido félico para prevenir a md formagao do sistema nervoso central do feto.
No Brasil, a prevaléncia ¢ estimada entre 1,4 em cada 10000 nascimentos. Objetivo: Determinar a eficicia da
suplementagio de 4cido félico durante a gestagao para prevenir a incidéncia de meningomielocele nos fetos.
Método: Foi realizada uma revisao integrativa de estudos nas bases de dados PubMed, Medline e Sciero. Foram
selecionados artigos publicados entre 2010 e 2022, utilizando os descritores: “Pregnancy and folic acid and
neural tube”; “ Folic acid and congenital and neural tube defects”, “ Folic acid and myelomeningocele”. Resultados:
Atualmente, o déficit de suplementagio de 4dcido félico é um dos fatores de risco mais significativos para de-
feitos do tubo neural. Isso ocorre porque a suplementacio no periodo periconcepcional e durante o primeiro
trimestre da gravidez pode reduzir a incidéncia de mielomeningocele em cerca de 50 a 70%. Logo, a gravidade
dos defeitos do tubo neural e sua mortalidade tornam relevante o aconselhamento genético, a suplementagao
alimentar com 4cido félico e o diagnéstico pré-natal de malformagoes do tubo neural. Conclusao: A grande
parte dos estudos mostraram efeitos significativos da suplementagao do 4cido félico para a redu¢io da preva-
léncia de defeitos do tubo neural, variando de 19% a 78%. A fortificagao de alimentos com 4cido f6lico é uma
intervencdo incontestdvel na preven¢ao primdria da mielomeningocele. Os defeitos do tubo neural devem ser
considerados uma ‘epidemia’ evitdvel com base no conhecimento atual. Portanto, o dcido félico é uma comple-
mentagio fundamental na uniformizagio do desenvolvimento padrio das células nervosas e na premeditagio
para evitar defeitos congénitos no tubo neural. Porém, sio necessdrios mais estudos avaliando o consumo dos

alimentos fortificados com este dcido, para analisar a evolugao dos defeitos do fechamento do tubo neural.

Descritores: Acido félico; Tubo neural; Mielomeningocele; Alimentos fortificados.
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RESUMO

Introdugao: O colostro é um fluido peculiar, liberado nos primeiros dias apds o parto, rico em citocinas e
agentes imunoldgicos como imunoglobulinas e lactoferrina, que fornecem propriedades bacteriostiticas, bac-
tericidas, antivirais, e imunomoduladores protetores contra infec¢ao. Durante os primeiros dias de vida, alguns
recém-nascidos prematuros (RNpt) apresentam dificuldades fisioldgicas de degluticao, podendo perder os be-
neficios da amamentagao e isso, possivelmente, causar o aumento da suscetibilidade a vérias infec¢oes e con-
dicoes inflamatérias. O uso de colostro por via orofaringea a fim de tratar RNpt é uma estratégia plausivel nos
servicos de satide neonatal, uma vez que os componentes imunoprotetores do colostro podem ser absorvidos
pelos tecidos linfoides da orofaringe. Objetivo: Investigar os efeitos causados pela administragio de colostro
orofaringeo (aco) em recém-nascidos prematuros. Métodos: Revisio integrativa realizada na base de dados
MEDLINE com a busca do termo “colostro”. Excluiram-se revisoes, capitulos de livro e documentos. Os critérios
de inclusio foram: artigos originais com tempo de publicagio médximo de 5 anos que discutiam acerca da ad-
ministracdo do colostro materno em RN, especificamente prematuros. Assim, foram selecionados 6 artigos com
delineamento de estudo do tipo ensaio clinico randomizado ou nao randomizado. Resultados: A administracio
de colostro orofaringeo em RNpt diminui interleucinas pré inflamatérias (1L-6 e 1L-8) e aumenta interleucinas
anti-inflamatdrias (1L-10 e 1L-1ra), ademais, as imunoglobulinas IgA secretora salivar (SsIgA) e a IgM também
obtiveram aumento, o que demonstra aspectos imunoldgicos relevantes. Além disso, estudos mostraram que
a Aco contribui na diminui¢io do tempo de nutri¢io enteral, no alcance da alimentagio completa mais cedo,
na redugio da intolerdncia alimentar e no acréscimo dos niveis das proteinas Lactoferrina e Resistina. Outro
desfecho clinico relevante abordado em alguns dos artigos foi a redu¢io do tempo de internacio hospitalar.
Conclusao: A administra¢io de colostro orofaringeo apresentou-se eficaz na melhora do sistema imunolégico
dos recém-nascidos, além de contribuir positivamente para a diminui¢io do tempo hospitalar e na nutrigao

dos pré-termos.

Descritores: Colostro; Recém-nascido prematuro; Sistema imunolégico; Nutrigio.
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RESUMO

Introdugao: O citomegalovirus (cmv) é a principal causa nao genética de surdez congénita e malformagoes
neuroldgicas, sendo a transmissio vertical responsavel por 32% das infeccoes. Considerando a relevincia epide-
mioldgica e consequéncias clinicas da infec¢io fetal, mais recentemente a comunidade cientifica estuda a aplica-
¢ao de prevengoes a transmissao vertical, dentre elas vacinas, hiperimunoglobulinas (H1G) e antivirais. Objetivo:
Analisar as perspectivas de prevengao de transmissao vertical do cmv. Métodos: Revisao integrativa da literatura
pela base de dados Pubmed, com os descritores “cyromegalovirus”, “hyperimmune”, “valaciclovir’, “vertical trans-
mission”, “prevention”, “vaccine” e “congenital’. O operador booleano “aND” foi utilizado. Foram selecionados
artigos de 2017 a 2022. Como critério de incluso, foram selecionados artigos em inglés e portugués publicados
na integra e, como critério de exclusdo, aqueles que tratavam de infecgoes por cMv que nio foram transmitidas
pela via vertical. Resultados: Sobre a vacinagao, Giuseppe Gerna e Daniele Lilleri identificaram taxas de 50%
de eficdcia na protecio de primo-infecgio em gestantes soronegativas e que a imunizagio de gestantes, jovens
mulheres, adolescentes e infantes propiciaria controle de consequéncias e transmissoes. Ganna Rozhnova ez 4/.,
ainda, concluiram que a possibilidade de erradica¢ao viria com taxas de vacinagao de, aproximadamente, 80%.
Amr Ehab El-Qushayri ez al. e Giovanni Nigro ef a/. afirmam que a utilizagio de HIG, em casos de infec¢io ma-
terna primdria, mostrou-se um método eficaz e seguro, uma vez que reduziu o risco de infecgao fetal e doenga
sintomdtica. Em contrapartida, B.L. Hughes ez a/. e Daniel Bldzquez-Gamero et al. concluiram que o uso pela
mae infectada nio diminui a incidéncia de cmv, visto que a eficdcia das HiG foi indiferente comparando-se
grupo controle e grupo placebo. Quanto a utilizacio de Valaciclovir, Shahar-Nissan ez /. ¢ V Faure-Bardon
observaram que a utilizagao de 8g/dia de Valaciclovir oral reduziu os indices de transmissao vertical sem causar
grandes prejuizos a gestante ¢ ao feto. Conclusao: Vacinas e Valaciclovir se mostraram eficazes prevenindo a
transmissao vertical do cmv. Todavia, a eficicia das HIG permanece controversa. Sendo assim, mais estudos sao

necessdrios para o estabelecimento de aplicacoes clinicas.

Descritores: Citomegalovirus; Transmissao vertical de doencas infecciosas; Prevengao.
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RESUMO

Introdugao: Segundo a Joint United Nations Programme on Hiv/IAids (UNAIDS), em 2020 haviam 37,7 mi-
lhées de pessoas vivendo com o HIv no mundo. De acordo com Ministério da satde, s6 no Brasil, foram
identificadas 20.553 gestantes com HIv entre 12/2019 e 02/2022. Esse cendrio preocupa, nio somente pelo
risco de transmissdo transplacentdria, mas, também, pela deficiéncia no sistema imunolégico causada pelo
virus, que pode permitir infecgdes secunddrias, em especial a Toxoplasmose, causada pelo parasita Toxoplasma
gondii. Objetivo: Descrever, a partir de uma revisao de literatura, a prevaléncia de Toxoplasmose aguda em
gestantes portadoras de Hrv. Métodos: Foi realizada uma revisio na base de dados “Pubmed”, utilizando os
descritores “H1v”, “Toxoplasmose” e “fetus”. Os critérios de inclusao foram: apresentar relagao intima com a
pergunta norteadora; ser um estudo original ou revisio sistemdtica, publicado nos dltimos 15 anos. Artigos
com resultados pouco conclusivos e com baixa qualidade metodoldgica foram excluidos. Resultados: Foram
encontrados 14 artigos. A prevaléncia de infecgao aguda por toxoplasmose em gravidas no mundo foi de 1,1%,
com destaque epidemiolégico para paises com menor renda, menores Indice de Desenvolvimento Humano
e elevadas temperaturas.' Estudos mostram que a prevaléncia de infecgio por toxoplasmose em gestantes aco-
metidas pelo HIV é maior do que em gestantes sauddveis (47,5% comparado a 33%, respectivamente).> Ainda,
o risco de transmissao vertical para toxoplasmose é de 24%, comprovando a ameaga ao recém-nascido. Um
estudo descreveu que, apesar da baixa prevaléncia de HIv no Marrocos, 62% dos soropositivos apresentavam,
também, infecgao por Zoxoplasma gondii. Ressalta-se que toxoplasmose é responsdvel por diversas patologias
no feto, como hidrocefalia, surdez, cegueira e até mesmo aborto.* Logo, gestantes soropositivas, diagnosticadas
com toxoplasmose no primeiro trimestre da gravidez, reduziram a transmissio vertical, em comparagio com o
rastreamento tardio, reduzindo também os riscos gerados as gestantes e as criancas. Conclusao: Hd evidéncias
de uma importante prevaléncia de infecgao por toxoplasmose em gestantes com HIV, 0 que aumenta o risco de
complicagdes como encefalite toxopldsmica e toxoplasmose congénita. Assim, politicas que ampliem o rastreio

de infeccoes e 0 acompanhamento de gestantes soropositivas so importantes e necessarias.

Descritores: Fetus; HIv; Toxoplasmose.
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RESUMO

Introdugdo: A meningomielocele (MMc) é uma das formas mais graves de defeitos do tubo neural (DTN) com es-
pinha bifida, podendo acarretar diversas alteracdes neuroldgicas e perdas funcionais motoras. Até recentemente,
a abordagem cirtrgica tradicional era realizada no pés-natal imediato. Em 2017, finalizava o maior ensaio clini-
co que demonstrou algumas vantagens da corre¢ao da MMC no pré-natal: “Management of Myelomeningocele

Study” (Moms). No cendrio atual, destacam-se duas principais abordagens cirdrgicas: aberta e fetoscopica.
Objetivo: Comparar os diferentes resultados entre as duas abordagens cirdrgicas pré-natais para a correcao de

meningomielocele. Métodos: Revisao integrativa de artigos publicados nas bases PubMed, Scielo, UpZoDate e

Wiley Online Library com as palavras-chave “myelomeningocele”, “fetal surgery” e “prenatal surgery” nos idiomas

portugués, inglés e espanhol dos tltimos sete anos. As buscas, coleta de dados e andlise da qualidade dos estudos

foram realizadas de forma independente e cega pelos autores da revisiao. Os prognésticos dos pacientes subme-
tidos a cada uma das abordagens cirdrgicas pré-natais foram comparados, analisando-se as microestruturas neu-
ronais, uso do shunt ventriculoperitoneal, indices de infecgao e de hemorragias maternas, deiscéncia da cicatriz

uterina, ruptura prematura das membranas (PROM), parto prematuro e tipos de parto. Resultados: Quando se

comparam ambas abordagens cirtrgicas, nao houve diferengas significativas em relagao as microestruturas neu-
ronais e & necessidade da derivacao ventriculoperitoneal em até 12 meses de vida. A abordagem aberta apresenta

maior risco de infecgio, hemorragias maternas e deiscéncia uterina. Na fetoscopia, embora haja um maior risco

de PrROM e de parto prematuro, os dados sao promissores para a reversio da Sindrome de Arnold-Chiari 11 até

os 12 meses e para o desenvolvimento da fungio motora. Com relagdo aos tipos de parto, a fetoscopia permite

o parto normal, enquanto, na técnica aberta, predomina a cesariana. Conclusao: A técnica aberta, embora mais

frequente, apresenta riscos e consequéncias indesejdveis, sobretudo para a mae. A abordagem fetoscépica vem

sendo desenvolvida e aprimorada para mitigar esses riscos e tentar garantir maior segurancga para o feto e para

a mie. Nio obstante, ainda hd uma heterogeneidade nas técnicas fetoscépicas, o que demanda mais estudos

capazes de determinar com maior assertividade os desfechos de cada uma delas.

Descritores: Meningomielocele; Cirurgia; Pré-natal.
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