o individuo como um todo. Para isso, deve-se orientar o paciente e a familia quanto a necessidade e a maneira como
o procedimento sera realizado e os cuidados com o dreno. O paciente e a familia deverdo ser ouvidos sobre os
problemas, e auxiliados no encontro de alternativas que amenizem ou solucionem as dificul dades.

DESCRITORES: Sondas. Tubos. Dreno. Drenagem.

TEMA LIVRE ORAL

ANALISE DE 212 CASOS DE CIRURGIA DE OBESIDADE MORBIDA
Ferreira, Anna Lydia Mol (Académica de Medicina); Pires, Anna Paula Batista de Avila (Académica de Medicina);
Silveira, Luciana Reis da (Académica de Medicina); Rodrigues, Rachael Brant Machado (Académica de Medicina);
Cémara, Henrique Eloy Bueno (MD).
Servico de Cirurgia Geral do Hospital Santa Casa de Belo Horizonte- MG.

OBJETIVO: Andlisar os resultados obtidos no tratamento cirdrgico da obesidade. METODO: Andlise retrospectiva
dos pacientes submetidos a cirurgia bariétrica (Fobi-Capella) no Servico de CirurgiaGeral do Hospital Santa Casa de
Belo Horizonte- MG. entre agosto de 1999 e novembro de 2002. RESULTADOS: 212 pacientes foram submetidos a
cirurgia bariatrica by pass gastrico a Fobi-Capella, sendo 140 mulheres €72 homens. A média de idade foi 37,2 anos,
0 peso médio 129,3 Kg e o IMC médio 48. Os autores realizam uma andlise relativa ao indice de complicagdes,
mortalidade e resultados da cirurgia quanto a perda de peso. Dos 212 casos relatados,49 (23,11%) evoluiram com
complicagOes relativas a ferida operatoria, sendo 15% seroma ou deiscéncia, 5,6% hérniaincisional, 1,8% infecgéo,
e 0,47% evisceragdo. Apresentaram complicagdes pulmonares 54 pacientes, sendo 17,32% relativo a atelectasia,
4,7% pneumoniae 2,83% emboliapulmonar. Outras complicaces relatadas foram alteragdes psiquicas (7,7%), infeccdo
urinaria (7,7%), trombose venosa profunda (1,41%) , impactacdo alimentar(0,94%), e hérnia interna (0,47%). A
mortalidade operatériafoi de 1,41%. A perda de peso obtida foi em média 11,9 Kg (3- 22 Kg) no primeiro més ap6s
acirurgia, 14,6Kg ( 10-21) no segundo més, 22.4 Kg (13-30) no terceiro més, 32,6Kg (25- 41) no sexto més, 44 Kg
(25-80) ap6s um ano, 51,8 Kg ( 40-70) apds dois anos, 60 Kg apos trés anos. CONCLUSAQ: Os autores concluem
gue o by pass gastrico a Fobi-Capella apresenta baixo indice de mortalidade e perda de peso satisfatéria, apesar da
morbidade consideravel.

DESCRITORES: Obesidade mérbida. By-pass géstrico. Fobi-Capella.

PERFIL LIPiDICO NO POS-OPERATORIO DE BYPASS GASTRICO. ANALISE DE 113 CASOS
Pires, Anna Paula Batista de Avila (Académica de Medicina); Ferreira, Anna Lydia Mol (Académica de Medicina);
Silveira, Luciana Reis (Académica de Medicina); Rodrigues, Rachael Brant Machado (Académica de Medicina);
Silva, Eduardo Nacur (MD).

Servico de Cirurgia Geral da Santa Casa de Belo Horizonte, MG

INTRODUCAO: Colesterol total, fragdes e triglicérides sdo importantes para avaliagdo dos fatores de risco para
doenca aterosclerética. OBJETIVO: Avaliar alteragbes no perfil lipidico de pacientes submetidos & Bypass
géstrico.M ETODO: Entre setembro de 1999 e dezembro de 2002 foram operados 113 pacientes, 77 mulheres e 36
homens. A idade variou entre 17-63 anos (média 37,3). O peso inicia variou entre 80-266 quilos (média 129,5), e o
IMC médio de 48,2 Kg/cm-. No pré operatério os valores médios foram colesterol total (CT) 198,7; HDL 46,3; LDL
124,2; VLDL 30,3; TG 156,7. No 1 més pos operatério, CT 168,4; HDL 38,1; LDL 103,5; VLDL 14,04; TG 131;
peso médio 115,6. No 3° més pds operatdrio, CT 177; HDL 43,5; LDL 100,9; VLDL 36; TG 133,1; peso médio 105,3.
No 6° més pos operatério, CT 167,7; HDL 48,9; LDL 91; VLDL 24,6 TG 124,1; peso médio 95,17. Apos 1 ano de
operacdo, CT 172; HDL 53,9; LDL 102; VLDL 17,7; TG 83,3; peso médio 88,6.CONCL USAO: Houve queda do
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CT, as custas de uma queda do LDL e VLDL, uma queda no valor do TG e um aumento do HDL, demonstrando que
acirurgiarealizada e a perda de peso contribuiu para melhora no perfil lipidico.

DESCRITORES: Colesteral total. HDL. LDL. VLDL. Gastroplastia.

PROTEINEMIA, FERRO SERICO E HEMOGL OBINA NO POS OPERATORIO DE BYPASS GASTRICO:
ANALISE DE 113 CASOS

Pires, Anna Paula Batista de Avila (Académica de Medicina); Ferreira, Anna Lydia Mol (Académica de Medicina);

Silveira, Luciana Reis (Académica de Medicina); Rodrigues, Rachael Brant Machado (Académica de Medicina);

Silva, Eduardo Nacur (MD).

Servico de Cirurgia Geral da Santa Casa de Belo Horizonte, MG

INTRODUGCAO: Proteinastotais/fracdes, ferro e hemogl obinasio importantes parametros laboratoriais paraa avaliagio
do estado nutricional . OBJETIVO: Avaliar os niveis séricos de proteinas totais, ferro e hemoglobina no pos-operatério
de bypass géstrico. METODO: Entre setembro de 1999 e dezembro 2002 foram operados 113 pacientes, 77 mulheres
e 36 homens. A idadeinicial variou entre 17 e 63 anos (média 37,03). O peso inicia variou entre 80 e 266 quilos (média
129,5) e o IMC médio foi de 48,2 Kg/cm-. No pré operatério os valores médios foram proteinas totais (PT) 6,8;
albumina (Ab) 4,1; globulina (Gb) 2,7; ferro sérico (Fe) 88,2; hemoglobina (Hb) 14,04. No 1° més pés operatdrio, PT
6,7; Ab 4,05; Gb 2,7; Fe 72,8; Hb 14,04; peso médio 115,6. No 3° més pdbs operatdrio, PT 6,7; Ab 4,1; Gb 2,6; Fe 84,7;
Hb 13,9; peso médio 105,3. No 6° més de pds operatdrio, PT 6,8; Ab 4,1; Gb 2,5; Fe 84,7; Hb 13,9; peso médio 95,1.
Ap6s1ano, PT 6,8, Ab5,14; Gb 2,6; Fe105,3; Hb 13,8; peso médio 88,6. CONCL USAO: O bypass géstrico proporcionou
uma perda consideravel de peso sem dterar os valores de proteinas totais, hemoglobina e ferro sérico.

DESCRITORES: Proteinas totais. Albumina. Globulina. Ferro. Hemoglobina. Gastroplastia.

PERFIL DE PACIENTES VITIMAS DE ACIDENTES AUTOMOBILISTICOS ATENDIDOS NA
UNIDADE DE PEQUENOS FERIMENTOS DO HOSPITAL DE PRONTO SOCORRO JOAO XXII11
Gomes, Samuel Henrique Corradi ( Académico de Medicina); Andrade, Alexandre Barbosa (A cadémico de Medicina);
Gongalves, Anderson Ricelli Nunes (Académico de Medicina); Leite, Frederico Kneipp Soares (Académico de

Medicina); Pisoler, Lucas Timm (Académico de Medicina); Sander, Frederico Haueisen (MD).
Unidade de Pequenos Ferimentos (UPF), Divisdo de Emer géncia do Hospital Jodo XXII1, Fundagao Hospitalar
do Estado de Minas Gerais (FHEMIG), Belo Horizonte, MG

OBJETIVO: Caracterizar o perfil dos traumatismos causados por acidentes automobilisticos em pacientes
atendidos na UPF. METODO: Foram coletados dados de 1317 pacientes, obtidos através de prontuérios e
guestionérios, no periodo de 20/03/03 a 03/04/03. Atropelamentos ndo foram considerados. O EPIINFO foi
utilizado para anélise dos resultados. RESULTADOS: Dos 1317 pacientes, apenas 39 estavam envolvidos em
acidentes automobilisticos, 62.2% dos acidentes acontecerem em Belo Horizonte, 74.4% dos acidentados eram
do sexo masculino. A faixa etaria predominante era de 21 a 30 anos (43.6%). Em 44.7% dos casos 0 paciente
relatou uso de bebida alcodlica. As lesdes causadas foram superficiais em 74.4% dos acidentes e Unicas em
53.8%. A localizacdo predominante foi cabeca/pescoco (71.4%) e a ferida mais comum foi a corto-contusa
(76.2%). Destes pacientes atendidos na UPF, 71.8% precisaram de encaminhamento interno. CONCLUSAO:
Apesar do nimero de pacientes vitimas de acidentes automobilisticos ndo ter sido expressivo ha amostragem,
este tipo de trauma tem significancia em decorréncia da faixa etéria predominantemente atingida (21 a 30 anos),
consumo de alcool associado, localizacdo e gravidade das lesbes.

DESCRITORES: Automdvel. Estatisticas hospitalares. Trauma.
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INFLUENCIA DE ADERENCIAS PERITONEAISE FIO CIRURGICO MA TENSAO DE RUPTURA DA
PAREDE ABDOMINAL EM RATOS.

Petrianu, Andi. (Livre Docente); Alberti, Luiz Ronaldo (MD); Vascocel os, Leonardo de Souza (MD); Gongalves,

Roberto Mortins; Esquerdo, Carlos Roberto Messeder; Espeschit, Wagner. (Académico de Medicing)

INTRODUCAO: Existem muitos conceitos no comprovados sobre os efeitos das aderéncias naresi sténcia de suturas
de visceras intracavitérias e da parede abdomina. OBJETIVO: Avaiar a influéncia das aderéncias peritoneais e
vériostipos de fios natensio de ruptura da parede abdominal. METODO: Em 60 ratos Wistar, realizou-se laparotomia
e fechamento da parede muscular e do peritdnio em plano Unico, com pontos simples, usando a eatoriamente os fios
de néilon monofilamentar, acido poliglicélico, categute simples e categute cromado, todos 4-0. Os animais foram
divididos em trés grupos. 1- Controle, 2- Introducg&o de 0,3g de talco dentro da cavidade abdominal, 3- Acréscimo de
carboximetilcel ul ose sodica juntamente com o talco. Houve aandlise dos grupos com sete e 21 dias. Avaliou-se o grau
de aderéncias e a tensdo de ruptura da ferida cirdrgica. RESULTADOS: A CMC reduziu a formagéo de aderéncias
provocadas pelo talco (p<0,01). Houve diferenca natensdo de ruptura quando comparados os grupos de sete e 21 dias
(P<0,05). Asaderéncias proporcionaram umamaior forcaténsil aferida(p<0,01). Otipo defio utilizado ndo influenciou
na tensio de ruptura em longo prazo. CONCLUSAO: As aderéncias aumentaram a forca ténsil dos tecidos, o tipo de
fio cirargico ndo influenciou nesse processo.

DESCRITORES:. Aderéncias. Peritonio. Laparotomia. Sutura.

ATENDIMENTOS EM UM PRONTO SOCORRO: O QUE MUDA DE ACORDO COM O DIA DA SEMANA?
Coelho, Fernando A.A. (Académico de Medicina); Pisoler, Lucas T. (Académico de Medicina); Alvim, Bruno
R. (Académico de Medicina); Leite, Frederico K.S. (Académico de Medicina); Gomes, Samuel H.C. (Académico de
Medicina); Sander, Frederico H (MD).

Unidade de Pequenos Ferimentos (UPF), divisdo de emergéncias do Hospital Jodo XXIII (HIXXII1) da rede
FHEMIG —Belo Horizonte / MG

OBJETIVO: Caracterizar o perfil dos atendimentos nos diferentes dias da semana. METODO: Foram
entrevistadas 1304 pacientes atendidas na UPF no periodo de 20 de marco a 03 de abril, segundo um questionério
padréo e os dados analisados no Epiinfo. RESULTADOS: Os atendimentos foram divididos: domingo (17%),
segunda (12,6%), terca (14%), quarta (13,1%), quinta (11%), sexta (13,1%) e sabado (19,1%). Os pacientes sdo
procedentes de BH (75,1%), homens (71,8%), feodermas (52,9%) e solteiros (62,7%), com variacBes pouco
significativas entre os dias da semana. Quanto a profissao, estudantes sd ndo prevaleceram domingo, segunda e
quinta. A viapublicafoi o principal local de acidente, exceto naquarta e no sdbado, onde preval eceu aresidéncia.
Em todos os dias os pacientes foram direto ao HPS (64,6%), tiveram trauma Unico (80%) e superficial (77,5%).
O local mais acometido foi cabeca/pescoco (44,7%) aos domingos e sabados, e membro superior (44,1%) nos
outros dias. CONCL USAO: Os dias de maior movimento foram sabado e domingo, com pacientes procedentes
de BH, homens, feodermas e solteiros. O trauma foi Uinico, causado por acidente de trabalho durante a semana e
agressdes no fim de semana (ambos com p=0,00000000).

DESCRITORES: Trauma. Estatisticas hospitalares.

AVALIACAO ENDOCRINA E MORFOLOGICA DE TRANSPLANTE OVARIANO HOMOGENO
Vasconcelos, Leandro de Souza (MD); Petrianu, Andi (Livre Docente) Alberti, Luiz Ronaldo (MD); Leite, Juliana
Moysés (MD); Castro, L GiciaPorto Foncecade (MD) Machado, ValeskaMarques de Menezes (Académico de Medicina).
Departamento de Cirurgia, Faculdade de Medicina.Universidade Federal de Minas Gerais.

INTRODUCAO: Insuficiénciaovariana decorre de o of orectomia bilateral em diversas afeccdes do ovério (neoplasia,
sepse, quimioterapia, radiagdo pélvica, etc). Uma alternativa fisiolégica de manter afungdo hormonal é o transplante

ovariano. OBJETIVO: Avaliar aspectos endécrinos e histol6gicos ovarianos apds seu transplante ortotépico, sem
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anastomose vascul ar, com imunossupresszo pelaciclosporina. METODO: Utilizaram-se coelhasdaragaNovaZel andia
Branca (n=6) e Califérnia (n=6), divididas em: Grupo 1 (n=4) — controle, submetido apenas a laparotomia; Grupo 2
(n=8), submetido a ooforectomia bilateral e transplante ovariano ortotdpico, sem anastomose vascular, entre pares de
animais. Deum lado, foi transplantado o ovario integro e do outro, o ovario fatiado. As coel has foram imunossuprimidas
com ciclosporina (10mg/kg/dia). No final do periodo de acompanhamento, foram feitas dosagens de estradiol,
progesterona, FSH, LH eestudo histol 6gico dos ovérios, tubauterinae Utero. RESULTADOS: Osovériostransplantados
estavam rodeados por tecido conjuntivo, vascularizado, mostrando foliculos em diferentes estadios.
A histologia tub&ria e uterina foi preservada. A dosagem hormonal foi normal, indicando funcionamento enddcrino
do ovério transplantado. CONCLUSAQ: Transplante ovariano homogeno ortotdpico sem pediculo vascular, com
imunossupressdo pela ciclosporina foi eficaz na manutengdo de horménios ovarianos em niveis normais.

DESCRITORES: Hormdnios ovarianos. Transplante ovariano. Coelhos. Ciclosporina.

ESTUDO COMPARATIVO ENTRE CICATRIZAQAO CONDUZIDA E ENXERTO DE PELE EM COELHOS.
Salgado, Mauro Ivan (MD); Burgarelli, Giselle Lelis (Académica de Medicina); Barbosa,Alfredo José Afonso (MD);
Petroianu, Andy (Livre Docente).

Faculdade de M edicina da Universidade Federal de Minas Gerais.

INTRODUGCAO: O aperfeicoamento do processo cicatricial no sentido de proporcionar melhor resultado estético e
funcional, continua sendo um desafio cirdrgico. OBJETIVO: Avaliar a cicatrizagdo conduzida em comparagdo com
0 enxerto autégeno, no tratamento de feridas cutdneas. METODO: Foram utilizados 17 coelhos nos quais foram
retirados dois segmentos de pele total um de cada lado do dorso. A pele retirada de um lado foi implantada como
enxerto, para recobrir a area cruenta do outro lado. A érea doadora do enxerto permaneceu cruenta, para cicatrizagdo
por segunda intencdo. Os animais foram divididos em dois grupos, de acordo com o tamanho do segmento de pele
retirado, 2 X 2 cm ou 5 x 5 cm. Avaliou-se o tempo de cicatrizacdo e o resultado macro e microscopico final da
cicatrizacdo. RESULTADOS: N&o se observou diferenca macro e microscopica entre a cicatriz conduzida e aquela
que resultou da colocacdo de enxerto de pele total. CONCLUSAO: A cicatrizagio conduzida € t&o boa quanto a
cicatrizagdo por enxerto, podendo ser utilizada como mais uma op¢do no tratamento de feridas cruentas.

DESCRITORES: Cicatrizagéo de feridas. Transplante autélogo. Transplante de tecidos. Transplante de pele.

CICATRIZAQAO DE ANASTOMOSE COLONICA EM RATOS SUBMETIDOS A DIFERENTES
PREPAROS COLONICOS
Petrianu, Andi (Livre Docente) Alberti, Luiz Ronaldo (MD); Vasconcelos, Leandro de Souza (MD); Leite, Juliana
Moysés (MD); Castro, Lucia Porto Fonceca de (MD); Espeschit, Wagner (Académico de Medicina).

INTRODUCAO: O preparo col6nico consiste na limpeza mecanica e no uso de agentes antimicrobianos, associados
a uma dieta pobre em residuos. OBJETIVO: Devido a grande variedade de preparos e de ndo termos encontrado
estudos que abordassem os ef eitos desse procedimento sobre 0 processo cicatricial dasanastomoses col 6nicas, decidimos
realizar o presente trabalho. METODO: Utilizaram-se 35 ratas divididas aleatoriamente em quatro grupos: Grupo 1
(n=5) - sem preparo prévio e sem sutura subseqiiente; Grupo 2 (n=10) - sem preparo prévio, seguida de anastomose;
Grupo 3 (n=10) - preparo do clon com solucéo hiperosmolar de manitol a 10%; Grupo 4 (n=10) - preparo do colon
com dois enemas diérios. Foram realizadas sec¢do e anastomose do célon direito de todos os animais. No 70 e no 210
dia foram medidas as pressdes de ruptura e realizados estudos histol 6gicos das anastomoses. RESULTADOS: N&o
houve diferenca entre os grupos sobre 0 aspecto pressorico. No 210 dia pés-operatério, a fibrose mostrou-se mais
uniforme e melhor desenvolvida no grupo onde se utilizou clister glicerinado. CONCLUSAQ: O preparo coldnico
ndo interferiu na resisténcia anastomatica em ratos. Todavia, o clister glicerinado parece ser a forma de limpeza que
agride menos o tecido colénico.

DESCRITORES: Seccéo. Anastomose. Fibrose.
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CISTO DERMOIDE RETROPERITONEAL GIGANTE
Kallas E (Md); Kallas le (Md); Tibdrzio N, Toledo Rr (Md); Campanella Ma (Académico De Medicing); Rodrigues
Tm(Académico De Medicina).
Servico De Cirurgia Geral. Hospital Das Clinicas Samuel Libanio (Hcd). Universidade Do Vale Do Sapucai
(Univas). Pouso Alegre, Mg

INTRODUCAOQ: Teratomas benignos retro-peritoneais sdo raros na populagio adulta. A maioria dos tumores retro-
peritoneaisémaignaededificil diagndstico. A remogdo cirlrgicaestaassociadaamorbidade e mortalidade aumentadas.
OBJETIVO: Relato de caso de cisto derméide retro-peritoneal gigante. METODO: Foi observado o caso de paciente
do sexo feminino, branca, 39 anos, com dor abdominal pouco caracteristica, de peguena para média intensidade
evoluindo haaproximadamente nove anos. Nos Ultimos dois anos experimentou exacerbacéo da dor, com aparecimento
devémitos apbs as refeicdes. Ao exame fisico, massaabdominal, de limitesimprecisos comprometendo os quadrantes,
mais acima e para a esguerda, dolorosa a palpacéo. A tomografia computadorizada diagnosticou volumosa massa
com contetido cistico, multisseptada, de contornos lobulados e limites definidos, medindo 20x17,5x20,5 cm, nos seus
didmetros lateral, antero-posterior e transversal, respectivamente, comprimindo o rim esquerdo. Indicado o tratamento
cirtrgico, procedeu-se a laparotomia exploradora durante a qual foi identificada grande tumoragéo retro-peritoneal,
cuidadosamente dissecada com ligadura e seccé@o dos seus pediculos vasculares. RESULTADO: O exame andomo-
patol 6gico mostrou tratar-se de um cisto dermoide. A evolugdo pés-operatéria foi satisfatéria, com resolucéo da dor
e retorno da paciente aos habitos normais. CONCL USAO: A ressecco cirdrgica mostrou-se eficaz no tratamento do
cisto dermoide retroperitonea de grandes dimensoes.

DESCRITORES: Cisto dermoide. Teratoma. Tumor teratoide. Disembrioma.

AVALIAQAO EXPERIMENTAL DA VALIDADE DO CURATIVO EM TRATAMENTO DE FERIDAS
INFECTADAS

Petrianu, Andi (Md); Alberti, Luiz Ronaldo (Md); Vasconcellos, Leonardo De Souza (Md); Silva, Arnaldo Alves,

Junior, Otaviano De Oliveira; Espeschit, Wagner (Académico De Medicina).

INTRODUCAO: A utilizagio de curativos em feridas infectadas é um procedimento controverso na literatura.
OBJETIVO: Estudar experimentalmente a validade do uso de curativos para o tratamento de feridas infectadas.
METODO: Foram estudados 20 ratos adultos de ambos os sexos divididos em 2 grupos: G1, ferida infectada e
acompanhada sem o uso de curativos, G2, ferida infectada e tratada com curativos diarios. Através de incisdo de 3cm
no dorso, foram introduzidas fezes do préprio animal, sendo apds o procedimento suturada com mononylon 5-0. Apds
72h, as feridas foram abertas para limpeza e desbridamento, sendo o material submetido a exame bacteriol égico.
Decorridos sete dias pos-operatdrios, os animais foram novamente submetidos a avaliacdo bacteriol 6gica e medicdo
daferidacirdrgica. RESULTADOS: Ocorreu uma reducdo bacteriana em ambos os grupos estudados. No grupo com
curativos houve umareducdo da superficie daferidainfectada significativamente maior do que no grupo sem curativos.
CONCLUSAO: O uso de curativos diérios promove uma cicatrizagio mais répida das feridas infectadas.

DESCRITORES:. Curativos. Feridas. Infeccéo.

DESENVOLVIMENTO DE IMPLANTE METALICO PARA OSTEOSSINTESE DAS FRATURAS DO
RADIO DISTAL
Aralljo, Rodrigo Otévio Dias de (Mestrando pela UFMG); Barbosa, Marcos Pinotti (PhD); Freire, Saulo Garzedim
(Académico de Medicina); Loures, Betania (Académica de Medicina).
Departamento De Engenharia M ecnica Ufmg— Laboratdrio De Bioengenharia (L abbio) — Belo Horizonte, Mg.

OBJETIVO: Desenvolver placa para osteossintese do rédio distal possibilitando aplicacdo, respeitando acessos
cirdrgicos e conformagéo 6ssea. METODOS: Por pesquisas literérias | evantou-se necessidades de utilizago da placa
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para osteossintese, considerando dimensdo do radio distal e sua conformacdo. O dimensionamento baseou-se nas
existentes no mercado, adequando-se devido ao material utilizado para confecgéo da placa. Posteriormente utilizou-
se software SolidWorks, para desenho do modelo. Considerou-se didmetro dos orificios, disposi¢do junto a cortical
Ossea e possibilidade de utilizagdo das unidades de parafusamento para promog¢do de compressdo. Selecionou-se
titdnio como material. RESULTADOS: Maior comprimento: 4cm com 4orificios de 3,5mm para aplicacédo de
4parafusos. Menor, utilizado para suporte da epifise radial: 3,5cm com 3orificios para colocacdo de 3parafusos de
3,5mm. As unidades de compressdo possuem rampa lisa com borda elevada, minimizando contato da superficie
com acortical dsseaimpedindo circulagdo periosteal. CONCL USAO: O desenho representa solugéo paratratamento
das fraturas do rédio. Encontra apoio tedrico referente & ndo desvascularizag&o do peridsteo e compressdo minima
dos vasos periosteais pela elevacéo das bordas dos orificios de parafusamento. O dimensionamento foi feito
analisando-se placas existentes a disposi¢cdo dos cirurgides. Fabricacdo e testes mecanicos in vivo sdo necessarios
para comprovacdo das qualidades.

DESCRITORES: Fixag8o 6ssea. Fixagdo interna de fraturas. Materiais biocompeativeis.

EFEITOS HEMODINAMICOS DA OCLUSAO DO PEDICULO HEPATICO ISOLADA OU ASSOCIADA
A OCLUSAO DAS ARTERIAS MESENTERICA SUPERIOR, TRONCO CELIACO E AORTA
ABDOMINAL EM RATOS
Aradjo, Gnana Keith Marques (MD); Santos, Klaus Morales(Académico de Medicina); Paix&o, Pedro Corréa

(Académico de Medicina) ; Souza, Christiano Andrade (MD); Melo, Jinio Rios (MD); Gobbi, Helenice(PhD).
Departamento de Cirurgia e Anatomia Patoldgica e Medicina L egal, Faculdade de Medicina, e I nstituto Alfa
de Gastroenterologia, Hospital das Clinicas, UFM G

INTRODUCAO: A oclusio temporéria do pediculo hepético utilizada em cirurgias hepéticas, com finalidade de
diminuir o sangramento per-operatério, leva a isquemia hepatica e a estase sangiiinea venosa no leito esplancnico.
OBJETIVO: Comparar os efeitos hemodinamicos sistémicos do pingamento do pediculo hepatico com ou sem o
pincamento do fluxo arterial intestinal, em ratos. METODO: Ratos machos(n=49), pesando 194+11g foram alocados
em 7 grupos de 7 animais cada, anestesiados com xilasina (15mg/kg) e ketamina (90mg/kg), i.p. A traquéia, carétida
eveiajugular foram canuladas. Apés laparotomia, foram ligados por 60 min: 1) pediculo hepatico (PH); 2) PH+artéria
mesentérica superior (AMS); 3) PH+tronco celiaco (TC); 4) PH+TC+AMS; 5) PH+aorta; 6) pingcamento intermitente)
do PH (2x3 min) e 7) controle. RESULTADOS: A ocluso do pediculo hepético isolada, intermitente, ou associada &
ligadurado PH+AMS, ou PH+TC induz hipotensdo arterial grave. A ligadura do pedicul o hepatico concomitante a da
aorta ou PH+AMS+TC impede a ocorréncia da hipotensio observada nos outros grupos. CONCLUSAO: A ligadura
PH+AMS+TC, é maisfisiologica do que a do PH+Aorta, pois evita ainterrrupcdo do fluxo sangliineo paraosrins e
para os membros inferiores.

DESCRITORES: Isguemia hepética. Estase venosa portal. Choque.

EROSAO DA ARTERIA CiSTICA POR ULCERA DUODENAL COM HEMORRAGIA DIGESTIVA MACICA
Zac, Renatalndelicato (A cadémicade Medicina); Custédio, Denilson Santos (M D); Henriques, Paulo Roberto Ferreira
(MD); Cardoso, Maria de Lourdes (MD), Sousa, Vitor Eduardo de Menezes (MD).

Servico de Cirurgia Geral do Hospital da Baleia.

INTRODUCAO: A erosio da artéria cistica secundéria & Ul cera péptica duodenal é uma complicago rara da doenca
péptica ulcerosa. OBJETIVO: Relato de caso e revisio da literatura. METODO: Reportagem de um caso de
Hemorragia Digestiva (HD) secundéria a erosio da Artéria Cistica por Ulcera Duodenal e Revisio da Literatura
acerca do tema nos Ultimos 20 anos nas bases de dados Medline, Lilacs e Bireme. DISCUSSAQ: Foram encontrados
na literatura relatos de 10 casos de HD causada por les8o da artéria cistica conseqiiente & ul ceracéo péptica duodenal .
Sangramento da artéria cistica também foi descrito em pacientes com cal culos impactados no colo da vesicula biliar
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(os quais erodiram para dentro da artéria cistica) ou com invaséo da artéria cistica por tumor de arvore biliar.
CONCLUSAO: HD devido a sangramento da artéria cistica € um achado raro e pode resultar de Ulcera duodenal,
coletitiase, erosdo tumoral ou doenca vascular priméria. Deve estar em mente nas HD de origem obscura e dificil
diagndstico. Seu tratamento nos pacientes estaveis deve ser eminentemente cirdrgico.

DESCRITORES: Artéria cistica. Hemorragia digestiva. Ulcera péptica.

PERFIL DOS ACIDENTES DOMESTICOS ATENDIDOS NA UNIDADE DE PEQUENOS FERIMENTOS
DO HOSPITAL DE PRONTO SOCORRO JOAO XXIII.

Gongcalves, Anderson Ricelli Nunes (académico de medicina); Andrade, Alexandre Barbosa (académico de medicina);

Alvim, Bruno Reis (académico de medicina); Corradi, Samuel (académico de medicina); Pissoler, Lucas Timm

(académico de medicina);Sander, Frederico Haueisen(MD).

Unidade de Pequenos Ferimentos do Hospital de Pronto Socorro Jodo XXI11- FHEMIG.

INTRODUCAO- Este trabalho epidemiol6gico descritivo traca o perfil dos acidentes domésticos, atendidos, na
Divis@o de Emergéncia do Hospital Jodo XXI11. OBJETIVO- Conhecer o perfil da vitima de acidentes domiciliares,
para que campanhas de prevencdo possam ser redlizadas.M ETODO- Pacientes, acompanhantes e prontuérios foram
as fontes dos dados. O EPI INFO 6.1 foi utilizado para andlise dos resultados. RESULTADOS- Dos 1317 pacientes
atendidos, no periodo de 20/03/03 & 03/04/03, 230 eram vitimas de acidentes domésticos (17,5%). Destes, 57,8%
eram masculinos; 55,1% feodérmicos; 25,8% tinham de 0 a 10 anos; 63,9% eram solteiros; 47,5% tinham o primeiro
grau incompleto; 60,2% ndo estavam empregados; 38% recebiam entre 2 e 5 sal&rios minimos; 35,2% eram estudantes
ou menores. O indice de acidentes nas residéncias foi de 93,8%; 9,7% estavam envolvidos com consumo de dcool e
0,9% com o de drogasiilicitas. Em casos de agressies o agente agressor estava envolvido com consumo de & cool em
7,1%. As lesBes trauméticas foram superficiais em 82,5% dos pacientes, com localizagdo Unica em 89,1% dos casos,
sendo que destas 53,7% eram de membro superior. Nas lesdes mdltiplas, os membros superiores, torax e cabeca
foram os mais acometidos. A alta hospitalar ocorreu em 81,2% dos pacientes. CONCLUSAO- Nota-se que 0 trauma
mais freqUente é o Unico e superficial e em pacientes de baixo nivel socioecondmico-cultural. Medidas preventivas
devem ser direcionadas aos grupos mais propensos a este tipo de trauma.

DESCRITORES: Epidemiologia. Doméstico. Trauma .

PERFIL DOS PACIENTESVITIMAS DE QUEIMADURASATENDIDOS NA UNIDADE DE PEQUENOS
FERIMENTOS DO HOSPITAL DE PRONTO SOCORRO JOAO XXIII.

Gongcalves, Anderson Ricelli Nunes (Académico de Medicing); Andrade, Alexandre Barbosa (A cadémico de Medicina);

Coelho; Fernando A. A (Académico de Medicina); Corradi, Samuel (Académico de Medicina); Leite, Frederico

Kneipp Soares (Académico de Medicina);Sander, Frederico Haueisen (MD).

Unidade de Pequenos Ferimentos do Hospital de Pronto Socorro Jodo XXI11- FHEMIG.

INTRODUCAO- Este trabalho epidemiol dgico descritivo traga o perfil dos pacientes com queimaduras, atendidos,
na Divisdo de Emergéncia do Hospital Jodo XXI1I. OBJETIVO- Conhecer o perfil da vitima de queimaduras, para
que campanhas de prevencao possam ser redizadas. METODO- Pacientes, acompanhantes e prontuérios foram as
fontes dos dados. O EPI INFO 6.1 foi utilizado para andlise dos resultados. RESULTADOS- Dos 1317 pacientes
atendidos, no periodo de 20/03/03 a03/04/03, 78 eram vitimas de queimaduras (5,9%). Destes, 55,1% eram masculinos;
58,4% feodérmicos; 28,2%tinham de 20 a 30 anos; 58,7% eram solteiros; 44% tinham o primeiro grau incompleto;
51,4% estavam empregados; 36,8% recebiam entre 1 e 2 sal&rios minimos; 13,9% eram estudantes. O indice de
acidentes nas residéncias foi de 55,3%; 10,3% estavam envolvidos com consumo de dcool e 2,6% com o de drogas
ilicitas. As queimaduras foram superficiais em 96,1% dos pacientes, com localizacdo Unica em 59% dos casos, sendo
gue em 40,4% eram de membro superior. Nas lesdes mdiltiplas, os membros superiores, torax e cabegca foram os mais
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acometidos. A alta hospitalar ocorreu em 83,3% dos pacientes. CONCL USAO- Nota-se que o traumamais freqiiente
€ 0 Unico e superficial e em pacientes de baixo nivel socioeconémico-cultural. Medidas preventivas devem ser
direcionadas aos grupos mais propensos a este tipo de trauma.

DESCRITORES: Epidemiologia. Queimaduras.

FRATURA EXPOSTA POR PROJETIL DE ARMA DE FOGO NO HOSPITAL JOAO XXIII: QUEM E A VITIMA
Araljo, Rodrigo Otévio Dias de ( Mestrando pdaUFMG ); Freire, Saulo Garzedim ( Académico de Medicina de Barbacena).
Fundacao dos Hospitais do Estado de Minas Gerais— FHEMIG

OBJETIVOS: ldentificar as pacientes vitimas de fratura exposta dos 0ssos longos por projétil de arma de fogo
(PAF), atendidos no Hospital Jodo XXIII, procurando conhecer suas caracteristicas e identificar fatores de risco.
METODO: Andlise de prontudrios do ano de 1988 e 1989 segundo o cddigo internacional de doencas (CID 9) de
pacientes com fratura exposta por PAF de fémur, ossos da perna, Umero, antebraco e grandes articulacbes. Excetuaram-
se aqueles com fraturas em coluna, méo e pelve. RESULTADOS: A preponderancia de pacientes acometidos foi do
sexo masculino (91,6%), com idades entre 05 e 65 anos. O horério de maior ocorréncia dos casos foi entre 232 e 242
hora com predominio no sabado e domingo. Os meses foram dezembro e janeiro. Nao houve diferenca significativa
entre 0 niimero de casos ocorridos entre os anos de 1988 e 1989. CONCL USAO: Osdados obtidosindicam necessidade
de mais estudos para se conhecer a populagdo vitima de fraturas por PAF a fim de identificar-se fatores de risco e
tentar prevenir suaocorréncia. Podemos concluir que um individuo de sexo masculino, jovem, tem maior probabilidade
de ser atendido entre 22:00 as 4:00 de sébado para domingo.

DESCRITORES: Fratura exposta. Violéncia. Trauma. Lesdo por arma-de-fogo.

GANGRENA DE FOURNIER SECUNDARIA A DERMATITE DE CONTATO, RELATO DE CASO
Andrade, Alexandre Barbosa (académico de medicina); Gongalves,Anderson Ricelli Nunes (académico de medicina)*;
Mendonca,(académico de medicina) Albert Christian Corréa(MD).

Faculdade de M edicina da Universidade Federal de Minas Gerais, Hospital de Pronto Socorro Jodo XXI11
da Rede FHEMIG

INTRODUCAOQ: Em 1883, Fournier drescreveu uma fasciite progressiva de causa polimicrobiana que acometia o
pénis e escroto. OBJETIVO: relato de caso. METODO: coleta de dados no prontuério do paciente. RESULTADOS:
AAR, 32 anos, faioderma, solteiro, residente em Santa Luzia, fora vitima de acidente automobilistico no dia 10/05/
03. Apos cirurgia ortopédica para corregdo de fratura de fémur, evoluiu com dermatite de contato devido ao uso de
PVPI degermante. No 15° do p6s-operatério foi admitido no hospital com gangrena de Fournier. Haviarelato inicial
de prurido em regi&o escrotal, seguido de edema, dor e formagao de ferida contendo secrecdo de odor fétido. Mostrava-
se com leucocitose, neutrofilia e anemia ferropriva. Fora realizado desbridamento cirdrrgico, tratamento local com
sulfadiazina de prata e gentamicina/clindamicina endovenosa; CONCLUSAO: No dia 01/06/03, apés regressio do
quadro infeccioso, foi submetido a cirurgia reparadora, recebendo alta no dia 02/06/03, sem queixas adicionais.

DESCRITORES: Gangrena. Fournier. Cirurgia

GESTAQAO APOS AUTO-IMPLANTE OVARIANO AVASCULAR EM COELHA
Vasconcellos, Leonardo De Souza (Md); Petrianu, Andi ( Livre Dcente) Alberti, Luiz Ronaldo (Md); Leite, Juliana
Moysés (Md); Castro, Lucia Porto Fonseca De (Md); Machado, Valeska Marques De Menezes (Académico
De Medicing).

Departamento de Cirurgia, Faculdade de Medicina.Univer sidade Federal de Minas Gerais.

INTRODUCAO: A ooforectomia, quando necesséria, acarreta distdrbios endécrinos e funcionais. A maioria dos
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trabalhos experimentais sobre implantes ovarianos visa manutencdo da funcdo enddcrina, sendo poucos os estudos
em que recuperacdo da funcdo ovariana foi acompanhada de indices reprodutivos adequados. OBJETIVO: Verificar
gestacdo natural em coelha, apds ooforectomia total bilateral e auto-implante ovariano ortotdpico, sem anastomose
vascular e avaliar aspectos morfofuncionais dos ovérios. METODO: Utilizaram-se oito coelhas daragaNovaZelandia
Branca. Realizou-se ooforectomia total bilateral e reimplante ortotépico avascular dos ovérios. De um lado foi
reimplantado o ovério integro e de outro, o ovario fatiado. A partir do terceiro més pds-operatério, cada coelha foi
colocadaem gaiolajunto com um macho fértil, paracopula. Foram feitas dosagens de estradiol, progesterona, hormdnio
foliculo estimulante (FSH), hormbnio luteinizante (LH) de cada animal e estudo histolégico dos ovarios, tubas e
Uteros. RESULTADOS: Ocorreram gestagdes em quatro coel has entre o quinto e oitavo meses pés-operatoérios. Duas
coelhas tiveram um filhote, uma teve dois e outra, trés. Estudo morfofuncional dos ovérios, tubas e Uteros mostrou
preservacio desses 6rgdos em todas as coelhas. CONCL USAO: Obteve-se com sucesso gestagio natural em coelha
submetida a auto-implante ovariano ortotdpico sem anastomose vascular.

DESCRITORES: Ovario. Auto-implante ovariano. Gestagdo. Coelhos.

PERFIL DAS MULHERESVITIMAS DE TRAUMASATENDIDAS NA UNIDADE DE PEQUENOS
FERIMENTOS DO HOSPITAL JOAO XXIII
Pisoler, Lucas Timm (Académico de Medicina); Gomes, Samuel Henrique Corradi (Académico de Medicina); Coelho,
Fernando Augusto deAbreut; Andrade, Alexandre Barbosa (Académico deMedicina); Alvim, Bruno Reis (Académico
de Medicina); Sander, Frederico Haueisen (MD).
Unidade de Pequenos Ferimentos da Divisdo de Emergéncia — Hospital Jodo XXI11— Fundacéo Hospitalar do
Estado de Minas Gerais— Belo Horizonte - MG

OBJETIVO: Caracterizar o perfil das mulheres vitimas de trauma atendidas na Unidade de Pequenos Ferimentos
(UPF) do Hospital Jodo XXI11 (HIXXI11) de Belo Horizonte. METODO: Foram coletados dados de 1317 pacientes
atendidos na UPF-HJIX X111 entre 20 de marco e 03 de abril de 2003, segundo protocolo pré-estabelecido. A andlise
foi feita no programa Epilnfo. RESULTADOS: Entre 1317 pacientes, 372 eram do sexo feminino (28,2%), 22,3%
entre 21 e 30 anos e 46,7% feodérmicas (n=368), 56,6% solteiras (n=362). 45,8% das pacientes feriram-se em casa
(n=365). As maiores causas de trauma (n=368) foram: acidentes domésticos (26,1%), quedas (21,3%), acidentes de
trabalho (13,5%) e agressdes (13,2%). 10,1% relaram o0 uso de alcodlicos e 67,1% receberam o primeiro atendimento
no HIXXIII (n=368). Lesdo em um segmento corpora ocorreu em 304 pacientes (n=370), atingindo um membro
superior em 41,5%. O segmento cabeca/pescoco foi atingido em 51,5% das pacientes com lesdo em mais de um
segmento corporal (n=66). Entre 368 pacientes, 47,8% apresentavam lesdes corto-contusas. 75% das pacientes
receberam altalogo apds serem atendidas na UPF (n=368). CONCL USAO: As mulheres atendidas na UPF-HIX X1
s80, na maioria, feodérmicas, solteiras, adultas jovens, vitimas de acidentes domésticos atingindo um dos membros
superiores e recebem alta logo depois do atendimento.

DESCRITORES: Trauma. Estatisticas hospitalares.

PERFIL DO TRAUMA EM PACIENTES COM IDADE ENTRE 7 E 11 ANOS COMPLETOSATENDIDO
NA UNIDADE DE PEQUENOS FERIMENTOS DO HOSPITAL JOAO XXIII
Pisoler, Lucas Timm ( Académico de Medicina); Leite, Frederico Kneipp Soares (Académico de Medicina); Coelho,
Fernando Augusto de Abreu (Académico de Medicina); Gomes, Samuel Henrique Corradi ( Académico de Medicina);
Gongcalves, Anderson Ricelli Nunes (Académico de Medicina); Sander, Frederico Haueisen (MD).
Unidade de Pequenos Ferimentos da Divisdo de Emergéncia — Hospital Jodo XXI11— Fundacédo Hospitalar do
Estado de Minas Gerais— Belo Horizonte - MG

OBJETIVO: Caracterizar o perfil dos pacientes com idade entre 7 e 11 anos completos atendidos na Unidade de
Pequenos Ferimentos (UPF) do Hospital Jodo XXI11 (HIXXI11) de Belo Horizonte. METODO: Foram coletados
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dados de 1317 pacientes atendidos na UPF-HIX X111 entre 20 de marco e 03 de abril de 2003, segundo protocolo pré-
estabelecido. A andlise dos dados foi feita no programa Epilnfo. RESULTADO: Do total de dados coletados, 93
pacientes encontravam-se na faixa etéria desse trabalho, 76 eram provenientes de Belo Horizonte e 69,9% do sexo
masculino. Os feodérmicos totalizaram 58,9% (n=90). 44 % se feriram em casa e 35,2% em vias publicas (n=91). As
principais causas dos traumas (n=93) foram: acidente doméstico (26,9%), quedas (24,7%) e acidentes de transporte
(21,5%). O segmento corporal maisacometido (n=93) foi o da cabega/pescoco (46%) e 82,6% das|esdes acometeram
apele e o tecido subcuténeo (n=92), principa mente com feridas corto-contusas (55,9%). 59,1 % receberam o primeiro
atendimento no HIXXI1I e 67,7 % receberam alta logo apds o atendimento na UPF. CONCLUSAO: No grupo
analisado predominaram pacientes de Belo Horizonte e do sexo masculino, com lesdes corto-contusas superficiais
acometendo 0 segmento cabeca/pescogo, sendo causadas por acidentes domeésticos.

DESCRITORES: Trauma. Criangas. Estatisticas hospitalares.

AVALIAQAO MORFOFUNCIONAL DO AUTO-IMPLANTE OVARIANO NO RETROPERITONIO
Alberti,Luiz Ronaldo (Md); Vasconcellos, Leonardo Souza Petroianu, Andy (Livre Docente), Nunes, Mauricio B.
(Md); Machado, Valeska Marques De Menezes (Académico de Medicina).

Departamento de Cirurgia, Faculdade de Medicina - Univer sidade Federal de Minas Gerais.

INTRODUCAQO: Em muitos procedimentos pélvicos e abdominais, impde-se a ooforectomia bilateral; porém,
complicagdes sistémicas, como insuficiéncias hormonais, podem ser de dificil controle. OBJETIVO: Visando
preservacdo da fungdo gonadal em casos de ooforectomia, avaliaram-se aspectos funcionais e histol 6gicos de tecido
ovariano auto-implantado em posi¢&o heterotdpica. METODO: Foram selecionadas 36 ratas Wistar com ciclos estrais
normais divididas em quatro grupos (n=9): G1 —controle- submetido apenas alaparotomia; G2- ooforectomiabilateral;
G3- ovarios retirados foram implantados integralmente no retroperitdnio; G4- ovarios retirados foram fatiados e
implantados no retroperiténio. No 3° e 6° meses pos-operatorios, realizaram-se esfregacos vaginai s e estudos histol 6gicos
dos implantes ovarianos. RESULTADOS: Os animais de G1 ciclaram normalmente. As ratas de G2 permaneceram
em diestro. No grupo G3, no sexto més, duas ratas tiveram ciclos completos compativeis com a fase estral; trés
apresentaram ciclos irregulares e as restantes permaneceram em diestro. No grupo G4, no sexto més pds-operatorio,
trés ratas apresentaram ciclosincompletos, cinco apresentaram ciclos estrais compl etos, e uma permaneceu em diestro.
Estudo anatomopatol égico confirmou viabilidade ovariana nos dois grupos de auto-implante, com mel hores resultados
paraG4. CONCLUSAO: O auto-implante ovariano no retroperitonio naforma fatiada apresentou melhor preservagio
morfofuncional que o integro.

DESCRITORES: Ovario. Transplante. Esfregaco vaginal. Ovariectomia. Ratos.

PERFIL DASVITIMAS DE TRAUMA MOTOCICLISTICO ATENDIDAS NA UNIDADE DE PEQUENOS
FERIMENTOS DO HOSPITAL JOAO XXIlII

Alvim, Bruno Reis (Académico de Medicing); Pisoler, Lucas Timm (Académico de Medicina); Andrade, Alexandre

Barbosa (Académico de Medicina); Coelho, Fernando Augusto de Abreu (Académico de Medicina); Gongalves,

Anderson Ricelli Nunes (Académico de Medicina); Sander, Frederico Haueisen (MD).

Unidade Peguenos Ferimentos — Hospital Jodo XXI11— Belo Horizonte — MG

OBJETIVO: Caracterizar o perfil dasvitimas de traumamotociclistico atendidas ha Unidade de Pequenos Ferimentos
(UPF) do Hospital Jodo XXI11 (HIXXI11) de Belo Horizonte. METODO: Foram coletados dados de 1317 pacientes
atendidos na UPF-HJXX 11 entre 20 de marco e 03 de abril de 2003, segundo protocolo pré-estabelecido. A andise
dos dadosfoi feitano programa Epilnfo. RESULTADOS: Do tota de dados coletados, 63 pacientes foram vitimas de
acidentes motociclisticos, 46 eram provenientes de Belo Horizonte e 84,1% do sexo masculino. Os feodérmicos
totalizaram 52,4%. 74,6% eram solteiros e 55,6% tinham entre 21 e 30 anos. 92,1% se acidentaram em vias publicas
e 22,2% das vitimas ingeriram bebidas alcodlicas. 80,3% tiveram traumas superficiais e 71,4% apresentaram trauma
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mudiltiplo. As &reas mais atingidas foram os membros superiores bilateralmente (38,6%), cabeca e pescoco (27,3%) e
membros inferiores bilateralmente (25%). Os tipos de ferida mais comuns foram: abrasivas (91,1%) e corto-contusas
(44,4%). 54,8% tiveram alta e 45,2% foram encaminhados (32,1% para cirurgia geral; 28,6% para ortopedia; 10,7%
paraneurologia). CONCL USAO: No grupo analisado preval eceram pacientes de Belo Horizonte, do sexo masculino,
solteiros. Os traumas foram, predominantemente, superficiais, mualtiplos, atingindo cabeca e pescogo e membros em
geral, com feridas abrasivas e corto-contusas.

DESCRITORES: Trauma. Estatisticas hospitalares.

PERFIL DOS PACIENTES ADOLESCENTES NA UNIDADE DE PEQUENOS FERIMENTOS DO
HOSPITAL DE PRONTO SOCORRO JOAO XXIII
Gomes, Samuel Henrique Corradi (Académico de Medicina); Alvim, Bruno Reis (Académico de Medicina); Coelho,
Fernando Augusto de Abreu (Académico de Medicina); Leite, Frederico Kneipp Soares (Académico de Medicina);
Pisoler, Lucas Timm (Académico de Medicina); Sander, Frederico Haueisen (MD).
Unidade de Pequenos Ferimentos (UPF), Divisdo de Emergéncia do Hospital Jodo XXI11, Fundacdo Hospitalar
do Estado de Minas Gerais (FHEMIG), Belo Horizonte, MG

OBJETIVO: Caracterizar o perfil dos traumatismos em pacientes adol escentes atendidos na UPF. METODO: Foram
coletados dados de 1317 pacientes, obtidos através de prontuarios e questionérios, no periodo de 20/03/03 a 03/04/03.
Foram considerados adolescentes as pessoas com idade variando de 12 anos completos até 21 anos incompletos.
O EPIINFO foi utilizado para a andlise dos resultados. RESULTADOS: Dos 1317 pacientes atendidos, 243 eram
adolescentes, 76.5% eram do sexo masculino. As principais lesBes foram decorrentes de acidentes de transporte
(23.1%), causados por bicicletas em 41.1%, motos em 28.6% e carros em 8.9%. As agressdes (20.2%), foram causadas
por arma branca em 25%, arma de fogo em 18.2%, agressdes de outro tipo em 50% e por auto-agressdo em 6.8% dos
casos. Em 78.5% dos pacientes o trauma era superficial e em 76.1% era Unico. As principais localizacfes foram
cabega/pescoco (35.5%), membro superior Gnico (34.9%) e membro inferior Unico (23.7%). O tipo prevalente de
ferida era corto-contusa (54.9%). Os pacientes receberam alta, apbs serem atendidos na UPF em 71.4% dos casos.
CONCLUSAO: Medidas preventivas devem ser direcionadas a esta faixa etéria na tentativa de diminuir o indice de
envolvimento em acidentes de transporte e agressoes.

DESCRITORES: Adolescente. Estatisticas hospitalares. Trauma.

PERFIL DO IDOSO TRAUMATIZADO ATENDIDO NA UNIDADE DE PEQUENOS FERIMENTOS DO
HOSPITAL JOAO XXIII
Alvim, Bruno Reis (Académico de Medicina); Pisoler, Lucas Timm (Académico de Medicina); Leite, Frederico
Kneipp Soares (A cadémico de Medicina); Andrade, Alexandre Barbosa (A cadémico de Medicina); Gongalves, Anderson
Ricelli Nunes (Académico de Medicina); Sander, Frederico Haueisen (MD).
Unidade Pequenos Ferimentos — Hospital Jodo XXI11— Belo Horizonte— MG

OBJETIVO: Caracterizar o perfil do idoso traumatizado atendido na Unidade de Pequenos Ferimentos (UPF) do
Hospital Jodo X X111 (HIXXII1) de Belo Horizonte. METODO: Foram coletados dados de 1317 pacientes atendidos
na UPF-HJIXXIII entre 20 de marco e 03 de abril de 2003, segundo protocolo pré-estabelecido. A andlise dos dados
foi feita no programa Epilnfo. RESULTADOS: Do tota de dados coletados, 50 eram idosos vitimas de trauma. 68%
deles sfo residentes em BH, 56% do sexo feminino, 68% entre 65 e 75 anos e 46% sdo leucodermas. 87,2% sdo
analfabetos ou tem 1° grau incompl eto, 80,4% estéo desempregados e 63,8% sao aposentados. Os locais mais comuns
de acidentes foram em casa (45,7%) e em via publica (28,3%). 79,2% dos traumas foram superficiais com 61,5% de
feridas do tipo corto-contusas e a cabeca e pescoco sendo as &reas mais atingidas (50%). As principais causas de
trauma foram: quedas (40,8%), acidentes domésticos (18,4%), acidentes de transporte (12,2%) e mordedura de cdo
(12,2%). 64% evoluiram com alta hospitalar. CONCLUSAO: Prevaleceram pacientes residentes em BH, com 65 a
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75 anos de idade e analfabetos ou com 1° grau incompleto. Predominaram feridas superficiais, corto-contusas.
A gueda é a causa mais comum de trauma e a cabega e 0 pescogo a regido mais atingida.

DESCRITORES: Trauma. ldoso. Estatisticas hospitalares.

O TRAUMA POR ARMA BRANCA. ANALISE DE 207 CASOS
Leite, Frederico Kneipp Soares (Académico de Medicina); Pisoler, Lucas Timm (Académico de Medicing); Coelho,
Fernando A.; Corradi (Académico de Medicina); Samuel; Alvim, Bruno Reis(Académico de Medicina); Sander,
Frederico Haueisen (MD).
Unidade de Pequenos Ferimentos — HPS— Jodo XXIII —Belo Horizonte/M G

INTRODUCAO: Segundo estatisticas de trabalhos realizados no Hospital Pronto-socorro Jodo XXI11, as lesdes por
arma branca constituem 29,5% dos traumas por agressdes. OBJETIVO: Analisar o trauma por arma branca e o
paciente traumatizado atendido na Unidade de Pequenos Ferimentos do Hospital Jodo XXIII. METODO: Foram
analisados 207 pacientes, vitimas de trauma por arma branca atendidos no periodo de 20/03/03 & 03/04/03 através de
um guestionério com enfogues: socio-econdmico e sobre o trauma. RESULTADOS: 75% dos pacientes pertenciam
a0 sexo masculino, 40% eram feodérmicos, 57,8% solteiros, 55% ndo completaram o primeiro grau escolar, 49,2%
estavam desempregados, sendo a renda familiar de 89% dos pacientes inferior a 4 sal&rios minimos, ainda 59,4% dos
pacientes haviam ingerido &cool e 3% outras drogas psicoativas momentos antes do incidente traumético, a faixa
etéria predominante foi de 21 a 30 anos de idade. Em relacdo ao trauma, 60,3% ocorreram em vias publicas, 65%
foram superficiais, 46,3% localizavam-se na cabega e/ou pescogo e as feridas predominantes foram corto-contusas,
54% dos casos. CONCL USAQ: O paciente em questdo é um adulto jovem, do sexo masculino, solteiro, desempregado,
pertencente a classes sociais menos favorecidas. Constatou-se ainda associacdo entre o uso de dcool e o trauma em
questdo e as vias publicas sdo os principais locais de ocorréncia.

DESCRITORES: Trauma Epidemiologia. Agressio

TRAUMATISMOS DA MAO
Gongalves, Anderson Ricelli Nunes (Académico de Medicina); Costa, Raguel Rangel (Académico de Medicina);
Andrade, Alexandre Barbosa (Académico de Medicina); De Almeida, Alexandre Eustaquio Ribeiro (MD).
Faculdade de M edicina da Universidade Federal de Minas Gerais e Hospital de Pronto Socorro Jodo XXII1.

INTRODUCAO- Os traumatismos da méo apresentam elevada freqiiéncia, sendo responséveis por até 30% dos
traumas gerais em um servico de emergéncia. As lesdes envolvendo a méo possuem extrema importancia devido a
incapacidade fisica e psiquica que pode acarretar ao individuo acometido. OBJETIVOS- Descrever dados
epidemiol 6gicos e aimportancia das |esdes da méo e seu tratamento eficaz, assim como, técnicas adotadas durante o
ato operatdrio necessarias a0 bom prognéstico das mesmas. METODO- Foram realizadas revisdes na literatura,
aliadas a experiéncia em atendimento em clinica de cirurgia da méo do Hospital de Pronto Socorro Jodo XXIII-
FHEMIG em Belo Horizonte. RESULTADOS- As lesBes da mdo sdo comuns em homens de idade produtiva e
apresentam caracteristicas proprias, que as diferenciam de outros tipos de trauma, elas ndo acarretam risco de vida
aos pacientes, mas graves conseqiiéncias funcionais e psiquicas, bem como um maior encargo a sociedade devido ao
alto grau de debilitacdo. CONCLUSAO- Um primeiro tratamento adequado € crucial, para que o tempo cirdirgico
instituido seja correto e o prognéstico da lesdo sgja o melhor para o paciente. Lesdes de tenddes, vasos, nervos e
0ssos devem ser reparadas usando de técnicas apropriadas paraque o primeiro ato cirdrgico ndo represente um segundo
acidente & tais estruturas.

DESCRITORES- Trauma. Mao. Tenddes. Vasos. Nervos. Ossos.
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