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0-001 - Valor diagnostico da puncao bidpsia aspirativa por agulha
fina, da bidpsia por agulha grossa e da combinagao dos métodos,
guiados pela ultrassonagrafia, na avaliacao de lesbes mamarias.

Maysa das Gragas Ferreira; Felipe Pinto Ireno; Mateus Saldanha Car-
doso; Julio César Santos da Silva; Ana Lucia Kefalas Oliveira; Leandro
Bermudes da Silva; Renata Margarida Etchebehere; Décio Scandiuzzi;
Eddie Fernando Céndido Murta.

Universidade Federal do Triangulo Mineiro.

Introducao: A utilizagao da bidpsia aspirativa por agulha fina (PBA-
AF) e da bidpsia por agulha grossa, ambas guiadas por US, tem sido
cada vez mais usada no manejo das lesbes mamarias. O presente
estudo tem por objetivo demonstrar a experiéncia da UFTM, analisar e
comparar os resultados da PBAAF e da bidpsia por agulha grossa ob-
tidos a partir da mesma lesdo. Métodos: Trinta e cinco pacientes en-
quadradas nas categorias Ill, IV e V do BI-RADS, entre os anos de
2003 e 2009, foram submetidas a PBAAF e bidpsia por agulha grossa
(14G) guiadas por US. O material coletado foi analisado pelo servico
de patologia e classificado em maligno, benigno, sem alteracoes e ina-
dequado. Esses resultados foram comparados com os dados de se-
guimento dessas pacientes e a partir desses, realizaram-se calculos
estatisticos. Resultados: Das pacientes incluidas no estudo, 3 (8,5%)
apresentaram BI-RADS Ill, 14 (40%) BI-RADS IV e 18 (51,5%) BI-
RADS V. Apés o acompanhamento, 24 (68,5%) casos se mostraram
malignos, 11 (31,5%) benignos ou provavelmente benignos. A PBAAF
mostrou sensibilidade absoluta de 92%, especificidade de 62,5%, e
acuracia de 70,8%. A sensibilidade absoluta, a especificidade e a acu-
racia da core foram, respectivamente, de 91,3%, 90% e 88,2%. Con-
clusao: Diversos estudos comparam a eficacia da PBAAF e da bidpsia
por agulha grossa. A PBAAF é considerada de menor custo, rapida,
simples e mais sensivel no diagndstico de lesdes menores, superficiais,
préxima ao musculo peitoral, em regido axilar e em mamas pequenas,
porém é pior na analise de carcinoma lobular e ndo diferencia entre
leséo invasiva e ndo invasiva. A bidpsia por agulha grossa € mais espe-
cifica, mas exige mais tempo para a realizagéo, € mais trabalhosa e
mais cara. Portanto, a nossa experiéncia e a analise da literatura de-
monstram que a combinagdo dos métodos aumenta a sensibilidade,
especificidade e a acuracia no diagnostico de lesdbes mamarias.

0-002 - Auditoria médica do Servico de Radiologia da Mama.

Dakir Lourengo Duarte; Rogério Dias Duarte; Dakir Duarte Filho; Bibiana
Ribeiro Basile; Janine Bernardi Soder; Lucas Mendes; Gabriela Martins
de Carvalho; Rovana Steffens; Rubia Vanceta.

Fundacao Saint Pastous (SERDIL).

Introducao: A auditoria médica € um componente importante para
avaliar o desempenho de um servico de mamografia. A pratica da
auditoria médica tem se tornado uma constante em nosso meio, com
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a intencao fundamental de prestar um atendimento de qualidade as
pacientes. Objetivo: Aferir o desempenho do Servico de Radiologia da
Mama da nossa Instituicéo através da analise dos resultados e com-
para-los com a literatura. Avaliar a importancia da pratica de auditoria,
bem como sua utilizacdo rotineira. Material e Método: Avaliaram-se
as mamografias realizadas em nossa Instituicdo, no periodo relativo a
01/01/2006 a 31/12/2006, totalizando 8328 exames, analisando
os exames de rastreamento e de diagnostico. Executamos a auditoria
basica clinicamente relevante de mamografia, incluindo dados de fa-
tores de risco na nossa analise. Resultados: Obtivemos 8079 mamo-
grafias de rastreamento e 249 mamografias diagnosticas. Nossa taxa
de detecgao de cancer em exames de rastreamento foi de 0,24% (20/
8051), sendo excluidos 28 exames por perda de seguimento. A por-
centagem de canceres minimos encontrados foi de 50% para as de
rastreamento e 20% para as diagndsticas (encontramos aqui um viés,
uma vez que nossa Instituicao é referéncia e nos séo enviados casos
mais graves para avaliacao). A taxa de interpretacdo anormal desta
Instituicéo (reconvocagao) para casos de rastreamento foi de 2,8%. A
nossa prevaléncia de cancer foi de 6,9/1000. Os dados estatisticos
essenciais coletados por mamografias de rastreamento e diagnostico
foram, respectivamente: sensibilidade de 90,9% e 92,3%; especifici-
dade de 99,3% e 99,7%; valor preditivo positivo de 26,6% e 58,5%.
Conclusao: Os resultados encontrados sao comparaveis aos da litera-
tura, demonstrando um desempenho satisfatério do nosso servico. A
auditoria contribui, definitivamente, para o controle e manutencéo do
desempenho, de forma objetiva e confiavel.

0-027 - A importancia do conhecimento no procedimento do
autoexame das mamas.

Marinalva Chiafarelo Santos Ulian®; Isaac Azevedo Ojima’; Maria Do-
mingos'; Carlos Odair Calmona®; Nilze Févero®.

! Faculdade Santa Marcelina; 2 ETIP; 3 Anhanguera Educacional.

Introducao: O cancer de mama € a neoplasia com maior taxa de
mortalidade entre as mulheres no Brasil. O autoexame constitui impor-
tante método para sua prevencao. Objetivo: Verificar o conhecimento
sobre a realizacéo do autoexame, o periodo ideal e a prevencao do cancer
de mama em mulheres adultas. Método: Foi aplicado um questionario
sobre conhecimento, seguranga, procedimento adequado e periodo
ideal para realizagédo do autoexame, sobre o conhecimento da técnica
como método de prevengao e qual profissional devem procurar se houver
alteragao no autoexame. Resultados: Foram entrevistadas 50 mu-
Iheres adultas, e 82,35% delas responderam que sabem realizar o
autoexame, sendo que 34,62% sentem-se seguras, 23,08% nao sen-
tem seguranca e 42,31% sentem pouca seguranca em realizar 0 au-
toexame. Quando questionadas sobre o procedimento, 82,35% res-
ponderam realizar o procedimento adequado, no entanto, 70,59%
mostraram conhecimento quanto ao periodo ideal para realizagao do
exame. Das mulheres entrevistadas, 70,59% acreditaram que o auto-
exame pode prevenir contra o cancer de mama, e 17,65% acredita-
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ram que o autoexame nao oferece prevencao. Ao encontrar altera-
coes nas mamas, 64,71% das mulheres entrevistadas responderam
que o profissional a ser procurado deve ser o mastologista, e 35,29%,
o ginecologista. Conclusao: A maioria das mulheres deste estudo sabe
realizar o autoexame e conhece o procedimento e periodo ideal para a
sua realizagéo. Elas também acreditam que o método € importante
para a prevengao do cancer de mama e sabem qual o profissional
mais adequado a ser procurado caso encontrem alguma alteragao no
autoexame. No entanto, a maioria das mulheres nao se sente segura
quanto a aplicagao do exame, evidenciando que ha necessidade de
melhorar o treinamento e a divulgagéo do procedimento para fornecer
maior confianga as mulheres quando realizam o autoexame.

Medicina Interna / Geniturinario / TGI

0-003 - Defecografia por ressonancia magnética (DRM). E pos-
sivel realizar em aparelho de campo fechado.

Alice Brandéo; Anelise Oliveira Silva.
Clinica Felippe Mattoso.

Introducao: DistUrbios funcionais do assoalho pélvico sdo um
problema de salde publica, com prevaléncia estimada de 15% em
multiparas. Os sintomas dependem do compartimento envolvido e
fornecem informagoes frequentemente inespecificas. A fraqueza rara-
mente acomete apenas um compartimento. O tratamento depende
das imagens pré-operatdrias, pois apesar de ser possivel a corregao
unicompartimental, os sintomas reaparecem em 10-30%, envolvendo
compartimentos nao reparados. A DRM tem capacidade multiplanar,
auséncia de radiagao ionizante e aquisicdo de imagens com alta reso-
lugdo espacial e temporal, necessarios neste estudo. Este trabalho
mostra os achados, a partir de 103 casos. Metodologia: Exames reali-
zados entre 2006-2009, em aparelho 1.5T, em decubito dorsal. Pro-
tocolo: repouso (alta resolugéo), estudo dinamico (manobra de Val-
salva, contragao esfincteriana, evacuagao). Preparo: jejum, supositério
de glicerina, antiespasmaodico, gel endorretal. Parametros analisados:
angulo anorretal, canal anal, graduagdo descenso perineal, esvazia-
mento retal, nimero de tentativas, perdas involuntérias, musculatura
elevadora, esfincter externo, linha pubococcigea. Resultados: Foram
analisadas 103 DRMs. Em 80 (77,7%) houve evacuagdo completa,
17 (16,5%) incompleta e 6 (5,8%) sem sucesso. Causas de evacua-
¢ao incompleta: sindrome do assoalho pélvico espastico (SAPE) em 8
(7,8%), intussuscepgao em 2 (1,9%), fecaloma em 1 (0,9%). Seis
(5,6%) sem causas. Identificadas alteracoes em 95 pacientes (93,1%),
25 no repouso (21 retocele, 18 cistocele e 15 colpocele/uterocele).
Na evacuacao foram avaliadas: movimentacao do assoalho, relacao
dos érgaos com a linha pubococcigea, cistocele (67), retocele (73),
colpocele/uterocele (57), enterocele (23) e peritoniocele (9). Foi pos-
sivel graduar o descenso, enterocele e retocele. Patologias identifica-
das: sindrome do assoalho descendente multicompartimental (SAPD)
(75), SAPD unicompartimental (11), intussuscepgao (23), incontinén-
cia (22) e SAPE (11). Conclusao: A DRM em aparelho fechado avalia
o assoalho pélvico, estética e dinamica, possibilitando identificacéo e
quantificagdo dos distlrbios evacuatdrios, contribuindo com informa-
¢oes que melhoram a eficacia do tratamento.

0-004 - Estudo angiotomografico da morfologia das artérias re-
nais.
Breno José Palmieri*; Andy Petroianu®; Luciana Costa Silva®?; Luciene
Mota Andrade®?; Luiz Ronaldo Alberti*.
L Universidade Federal de Minas Gerais; 2 ECOAR.

Introducéo: De acordo com as descri¢des anatdmicas, cada rim

€ suprido por uma artéria renal com posicéo, trajeto e ramos terminais
relativamente constantes em seu hilo. Porém, esse padrao ocorre em

menos de 25% dos casos. Variacdes nas artérias renais ja foram cha-
madas de acessdrias, aberrantes, anémalas, supranumerarias e su-
plementares. Essas artérias deveriam ser denominadas multiplas, pois
Sa0 vasos segmentares para 0s rins, sem anastomoses entre si, € a
interrupcdo do fluxo sanguineo nelas pode provocar exclusao segmen-
tar do rim. O objetivo deste trabalho foi verificar a morfologia vascular
renal, mediante distribuicdo das artérias e de seus ramos, in vivo. Ca-
suistica e Métodos: Foram analisadas, retrospectivamente, 100 an-
giotomografias dos rins. As artérias renais foram estudadas de acordo
com seu nimero, posi¢ao de origem, calibre, comprimento, trajeto em
relagédo aos segmentos renais. Avaliou-se sua frequéncia e lateralidade,
de acordo com o sexo e a idade. Resultados: Foram observadas mul-
tiplas artérias em 61,5% dos 200 pediculos renais estudados (56% a
direita e 67% a esquerda), ocorrendo em 65% dos homens e 58%
das mulheres. Identificaram-se, bilateralmente, multiplas artérias re-
nais em 41% dos pacientes. As artérias renais originaram-se mais entre
as vértebras L1 e L2, como divisdes pré-hilares da artéria principal. O
comprimento médio da artéria principal foi maior a direita. Nos rins com
artéria Unica, tanto a direita quanto a esquerda, ela teve calibre maior.
Nao houve diferenca no didmetro da artéria renal principal entre os rins
com irrigacao Unica e multipla. Conclusodes: A alta incidéncia de arté-
rias renais multiplas tem importancia na abordagem cirlrgica a vascu-
latura renal, o que indica a necessidade do estudo pré-operatério da
anatomia arterial do rim para correta decisao da tatica operatoria.

0-028 - Carcinoma hepatocelular em figado sem cirrose: imagem,
clinica e patologia.

Carlos Kalin Kalakun'; Fernanda Aratjo?; Tadeu Cerski®; Gabriela Co-
ral’; Angelo Alves Mattos?.

1 Hospital Moinhos de Vento; 2 Santa Casa de Misericérdia de Porto
Alegre; 2 Hospital de Clinicas de Porto Alegre.

Introducao: Carcinoma hepatocelular € o tumor primario hepatico
mais comum no mundo e geralmente esta relacionado a cirrose. Ob-
jetivo: Mostrar casos comprovados de carcinoma hepatocelular em
pacientes sem hepatopatia cronica, patologia com menor incidéncia,
quando comparado com pacientes com cirrose. Casuistica e Méto-
dos: Dados clinicos, patolégicos e tomografias computadorizadas fo-
ram respectivamente analisados em banco de dados de nosso setor
de abdome, onde 147 pacientes tém diagndstico de carcinoma hepa-
tocelular, comprovados por bidpsias, cirurgias, transplantes ou controle
evolutivo. Em nove pacientes nao foram encontrados doenca hepatica
subjacente (cirrose) que representasse a etiologia tumoral. Avaliamos
os aspectos clinicos, patologicos e as tomografias computadorizadas,
com énfase no tamanho dessas lesoes e os sinais diagndsticos en-
contrados. Conclusoes: Nossa amostra é pequena, somente 13,23%
de casos, comprovando baixa incidéncia de carcinoma hepatocelular
em figado sem cirrose, como acontece nas grandes séries. As lesdes
encontradas também foram acima de 5,0cm, como acontece em outros
trabalhos e a sobrevida, pés-resseccdo, desses pacientes é maior,
quando comparados com os tumores em figados com cirrose. Foi iden-
tificado baixo grau de graduacéo histolégica e leve atividade mitética
na avaliagdo histopatoldgica, associada a favoravel desfecho em tu-
mores grandes em figados néo cirréticos.

0-005 - Analise comparativa entre imagens convencionais e hi-
bridas SPECT/CT na medicina nuclear.

Juliana Barroso Guedes®; lvana Sena do Nascimento®; Mariane Almeida
Morais®; Cléudia Juliana de Rezende?; Guilherme Lourencgo de Lima
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