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ANALISE DOS EVENTOS ADVERSOS POS-VACINAIS DA VACINA CONTRA O HPV NO MUNICIPIO DE ANAPOLIS-GO
Nathalia Dell Eugénio Costa, Alice Romero, Liliane Souza Pereira

UniEVANGELICA

Introducdo: HPV é uma sigla em inglés para designar o Papilomavirus Humano que infecta tanto a pele como as
mucosas. Cancer do colo uterino é considerada uma doenca sexualmente transmissivel e tem como principal fator
de risco a infeccdo pelo HPV. O ministério da Salde, através da Portaria n? 54, de 18 de novembro de 2013,
incorporou a vacina quadrivalente contra HPV no Programa Nacional de Imunizacdo. A vacina comecou a ser
oferecida em 2014, para adolescentes de 11 a 13 anos em um esquema estendido, composto por trés doses: 0, 6 e
60 meses. Segundo a Organizacdo Mundial de Saude, as vacinas tém bom perfil de seguranca e até o momento nao
foi documentado efeito adverso grave como causa-efeito da vacinacdo Objetivo: Analisar a ocorréncia de eventos
adversos pds-vacinais da vacina contra o Papiloma Virus Humano, no municipio de Anapolis, no ano de 2014.
Métodos: Foram analisadas as fichas de Notificacdo dos Eventos Adversos Pds-Vacinais da vacina contra o Papiloma
Virus Humano e as variaveis: idade do paciente, dose da vacina, lote da vacina, tipo de evento adverso (sistémico
ou local), o tempo decorrido entre a aplicacdo do imunobioldgico e o aparecimento do evento adverso, e as agoes
realizadas em casos de ocorréncia de eventos adversos. Resultados: Foram analisadas sete fichas de Notificacdo de
Eventos Adversos Pds-vacina, representando 0,0829% das adolescentes vacinadas. Sete meninas apresentaram
eventos sistémicos como palidez, sincope, cefaleia, vomitos, nduseas, hipotensao, espirros, rinorréia, sonoléncia,
dor lombar, fraqueza, dor abdominal, parestesia, placas avermelhadas na regido abdominal. J& em relacdo aos
eventos adversos pds-vacinais locais, 03 adolescentes apresentaram dor e calor local e placas avermelhadas no
brago. Conclusdo: Apesar do pequeno intervalo de tempo estudado, os resultados desse trabalho se aproximam
dos resultados encontrados por outros estudos.
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AVALIACAO DO ACESSO DAS GESTANTES AOS SERVICOS DE EDUCACAO EM SAUDE BUCAL
Marina Batista Borges Pereira, Viviane Moraes Batista de Paula, Patricia Goncalves Evangelista, Waldemar Naves do
Amaral, Aline de Paula Ferreira, Ingryd de Lima Neves

Hospital e Maternidade Dona iris

Introducdo: O conhecimento prévio da gestante sobre saude bucal é de extrema importancia na prevencao de
diversos problemas para a mae e para a crianca. Objetivo: Avaliar o acesso das gestantes aos servicos de educacao
em saude bucal na atencdo bdsica, quantificando a frequéncia de maes que receberam orienta¢des durante a
gestacdo, além de investigar o percentual que visitaram o cirurgido dentista neste periodo. Métodos: Estudo
ecoldgico transversal, retrospectivo e descritivo. Com dados coletados a partir dos cadastros de mades (no
puerpério) de bebés que fazem parte da base hospitalar, atendidos pelo Servico de Odontologia Neonatal, de uma
maternidade publica de Goiania-Goias, no periodo de janeiro de 2015 a dezembro de 2016. Foram incluidos todos
os cadastros, com registro completo e/ou parcial da anamnese, o que gerou o item sem informacgdes (SI) para as
variaveis analisadas, diante disso foi obtido um numero (registro vélido) diferente para cada. Resultados: A amostra
compreendeu 721 cadastros, entretanto, conforme mencionado no método acima, para cada item analisado foi
encontrado um total de registros validos: 696, ?Orientacdo Sobre Saude Bucal?; 717, ?Origem do Pré-Natal; 477,
?Visita ao Dentista? e 282, ?Se teve Problema Dental na Gestacdo?. Verificou-se que, 98,47% das gestantes
realizaram o pré-natal (no servigo publico/privado) e apesar disso, 93,97% ndo receberam orientagGes sobre saude
bucal durante a gestac¢do; 80,30% relataram ndo terem consultado com o cirurgido dentista; 29,43 % responderam
apresentar algum tipo de problema dental; considerando a origem de onde realizaram o pré-natal, 59,41% vieram
do servigo publico de Goiania, 33% de outras cidades e em porcentagens menores relataram origem particular,
planos de saude ou outras instituicdes. Conclusdo: Foi baixo ou quase nulo o acesso por parte das gestantes aos
servigos de educagdao em saude bucal e, ao contrario, foi alto o nimero destas que ndo visitaram o dentista neste
periodo.
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COMPARAGAO DA QUALIDADE DE VIDA DE MULHERES COM E SEM DOR PELVICA CRONICA
Rosa Azevedo da Luzl, José Miguel de Deus1, Délio Marques Conde2

1Departamento de Ginecologia e Obstetricia-UFG-GO; 2Servigo de Mastologia-Hospital Materno Infantil de Goias-GO

Introducdo: a dor pélvica cronica (DPC) atinge milhdes de mulheres no mundo, podendo afetar negativamente a
gualidade de vida. Objetivo: comparar a qualidade de vida de mulheres com e sem DPC. Pacientes e métodos:
conduziu-se um estudo de corte transversal no Hospital das Clinicas da Universidade Federal de Goids. Foram
incluidas 100 mulheres com DPC e 100 mulheres sem DPC. Para a avaliacdo da qualidade de vida utilizou-se o
questionario da Organizacdo Mundial de Saude World Health Organization Quality of Life (WHOQOL)-abreviado. No
WHOQOL-abreviado estdo contemplados quatro dominios: fisico, psicolégico, relacionamento social e meio
ambiente. Calculou-se a média, mediana, desvio-padrao, frequéncias relativa e absoluta. Realizou-se a comparacao
bruta e ajustada dos escores de qualidade de vida entre mulheres com e sem DPC, utilizando-se o modelo linear
generalizado. Na andlise ajustada foram incluidas como covariadveis grupo, idade, cor, estado marital, renda familiar
mensal, escolaridade, trabalho, atividade fisica, tabagismo, uso de alcool, paridade, estado menopausal, indice de
massa corporea, hipertensdo arterial, diabetes mellitus, ansiedade e depressdo. Resultados: a média de idade de
mulheres com e sem DPC foi 37,8+7,8 anos e 37,2+9,6 anos (p=0,648), respectivamente. Na andlise bruta, mulheres
com DPC apresentaram piores escores nos dominios fisico (p< 0,001), psicolégico (p=0,001) e relacionamento social
(p< 0,001), sem diferenca significativa no dominio meio ambiente (p=0,884). Na analise ajustada, mulheres com
DPC apresentaram significativamente menores escores de qualidade de vida nos dominios fisico (p< 0,001) e
relacionamento social (p=0,021). Conclusdo: mulheres com DPC apresentam pior qualidade de vida quando
comparadas a mulheres sem DPC.
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DISPOSITIVO INTRATUBARIO: UMA ALTERNATIVA PARA A ESTERELIZAGCAO DEFINITIVA
Camilla Martins Jacintho Quirino, Mayara BArbosa Martins, Juliana Lopes Rodrigues, Maryanne Oliveira Silva,
Leonardo Bruno Franca, Waldemar Naves do Amaral Filho

Hospital e Maternidade Dona Iris

INTRODUCAO A busca por métodos contraceptivos eficientes é uma das grandes preocupacdes do ginecologista.
Em pacientes que desejam esterilizagdo definitiva o dispositivo intratubario tem se mostrado uma grande
alternativa. OBJETIVOS O estudo visa analisar riscos e beneficios do uso do dispositivo intratubario, técnica de
aplicacdo e as principais atualizacdes disponiveis sobre o tema. METODOS Para a revisdo da literatura foram
pesquisados artigos cientificos nas bases de dados Lilacs, PubMed e Scielo, publicados no periodo compreendido
entre janeiro de 2014 e abril de 2017. RESULTADOS: O dispositivo intratubario (DIT) é formado por um stent com
uma mola interna de ac¢o inoxidavel e uma mola externa de Niquel e Titanio, tem comprimento de 4 cm e expande
seu diametro em até 2 mm. Os beneficios de sua utilizacdo se baseiam principalmente na realizagdo ambulatorial
do procedimento, reduzindo custos e garantindo mais comodidade a paciente. O DIT pode ser utilizado por
qualquer paciente desde que haja certeza do desejo de termino da fertilidade, a paciente ndo seja
imunossuprimida, ndo tenha infeccdo pélvica ativa ou recente, anormalidades tubarias ou lagqueadura prévia.
Recomenda-se que o procedimento seja realizado na fase folicular do ciclo menstrual, com visualizacdo dos dstios
tubdrios via histeroscopia, através de técnica especifica. Dentre os efeitos adversos pds-procedimento pode-se
citar: dor, ndusea, sincope vaso-vagal, sangramento, hipersensibilidade ao niquel e perfuracdo ou migracdo do
stent. Quando comparado a esterilizagao laparoscopica apresenta risco similar de gesta¢do indesejada, menor
tempo médio de execuc¢do e menor custo efetivo de realizagdo. CONCLUSOES O DIT é uma grande alternativa para
esterilizagao definitiva, devendo ser mais estudado e realizado.
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FATORES ASSOCIADOS A QUALIDADE DE VIDA DE MULHERES COM DOR PELVICA CRONICA
Rosa Azevedo da Luzl, José Miguel de Deus1, Délio Marques Conde2

1Departamento de Ginecologia e Obstetricia-UFG-GO; 2Servigo de Mastologia-Hospital Materno Infantil de Goiania-GO

Introducdo: a dor pélvica cronica (DPC) atinge milhdes de mulheres no mundo, podendo afetar negativamente a
gualidade de vida. Objetivo: investigar os fatores associados a qualidade de vida de mulheres com DPC. Pacientes e
métodos: conduziu-se um estudo de corte transversal no Hospital das Clinicas da Universidade Federal de Goias em
gue foram incluidas 100 mulheres com DPC. Para a avaliacdo da qualidade de vida utilizou-se o questiondrio da
Organiza¢do Mundial de Saude World Health Organization Quality of Life (WHOQOL)-abreviado. No WHOQOL-
abreviado estdo contemplados quatro dominios: fisico, psicolégico, relacionamento social e meio ambiente. Foram
calculadas média, mediana, desvio-padrdo, frequéncias relativa e absoluta. Para a identificacdo dos fatores
associados a qualidade de vida, utilizou-se o modelo linear generalizado. Resultados: a média de idade das
participantes foi de 37,847,8 anos. A média do tempo de DPC foi 7,015,8 anos e a média da intensidade da dor foi
7,8%2,1. Verificou-se que ansiedade (p<0,001), intensidade da dor (p<0,002) e hipertensdo arterial (p=0,047)
associaram-se negativamente ao dominio fisico, enquanto estar empregada (p=0,014) associou-se positivamente.
Observou-se que depressdo (p=0,003) e ansiedade relacionaram-se negativamente com o dominio psicoldgico,
enquanto ter filhos (p<0,001), estar empregada (p=0,007), pés-menopausa (p=0,008) associaram-se positivamente.
Depressdo (p=0,012) associou-se negativamente ao dominio relacionamento social. Menor renda familiar mensal
(p<0,001), ansiedade (p=0,008), intensidade da dor (p=0,016), depressdo (p=0,035) e ndo ter companheiro
associaram-se negativamente ao dominio meio ambiente. Conclusdo: foram identificados fatores que podem afetar
negativamente a qualidade de vida de mulheres com DPC, destacando-se ansiedade e depressdo. Nesse sentido,
profissionais de saude e pacientes devem discutir estratégias que minimizem a repercussao negativa desses fatores
na qualidade de vida de mulheres com DPC.
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QUAL A INFLUENCIA DO ESTADIAMENTO CLINICO NA SOBREVIDA DO CANCER DE MAMA?
Leonardo Ribeiro Soares, Nunes RD, Martins E, Freitas NMA, Curado MP, Freitas-Junior R

Rede Goiana de Pesquisa em Mastologia

Introducdo: A sobrevida é o desfecho mais utilizado para avaliar os resultados do diagndstico e do tratamento de
um tumor maligno com observacdes obtidas em registros de salde. Nesse contexto, a extensdao da doenca ao
diagndstico poderia influenciar a sobrevida global de mulheres portadoras de cancer de mama. Objetivo: Analisar a
influéncia do estadiamento clinico na sobrevida global de mulheres portadoras de cancer de mama, na cidade de
Goiania, no periodo de 1995 a 2003. Materiais e métodos: Estudo de sobrevida, retrospectivo de base
populacional, com mulheres portadoras de neoplasias malignas da mama identificadas pelo Registro de Cancer de
Base Populacional de Goidnia (RCBPGO) no periodo de 1995 a 2003, na cidade de Goiania. As varidveis analisadas
foram: tamanho do tumor, comprometimento dos linfonodos axilares e extensdo da doenca ao diagndstico. Foram
realizadas analises de sobrevida global, de cinco e de 10 anos. Resultados: Foram incluidas no estudo 2273
pacientes, onde a sobrevida global em cinco anos foi de 72,1%; e em 10 anos de 57,8%. Na analise multivariada
para cinco anos, ajustada pelo tamanho do tumor, o comprometimento de linfonodos axilares (p=0,002), o
estadiamento T (p<0,001) e a extensdo da doenca (p=0,014) influenciaram o progndstico. Para a analise em 10
anos, os mesmos fatores se mostraram significativos. Conclusdo: As variaveis relacionadas ao estadiamento clinico
e a extensdo da doenca influenciaram o progndstico de mulheres portadoras de cancer de mama na cidade de
Goiania. Esses dados estdo de acordo com outros estudos nacionais, de base hospitalar, e possivelmente refletem o
gue acontece com a maioria da populagdo brasileira.
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QUAL A VARIABILIDADE INTEROBSERVADOR NA AVALIACAO DOS RESULTADOS ESTETICOS DE CIRURGIAS
RECONSTRUTIVAS MAMARIAS?
Leonardo Ribeiro Soares, Bayeh HA, Paulinelli RR, Prates ACL, Morais PC, Albuquerque ICS

Hospital das Clinicas da Universidade Federal de Goias (HC/UFG)

Introducdo: Dentre as dificuldades da avaliacdo estética apds o tratamento cirirgico do cancer de mama, destaca-
se a grande variedade interobservador entre os avaliadores e a falta de concordancia desses resultados com os
descritos pelas pacientes. Objetivos: Analisar a variabilidade interobservador da avaliacdo estética apds cirurgias
reconstrutivas mamarias. Métodos: Foram incluidas fotos frontais de 270 pacientes portadoras de neoplasia
mamaria submetidas a tratamento cirdrgico. As notas da avaliacdo foram dadas por um cirurgido pldstico e um
residente em cirurgia pldstica, dois mastologistas e dois residentes em mastologia e dois psicélogos. Foram
utilizadas a escala de Harvard, a escala de Garbay modificada, uma nota de 0-10 dada pela paciente para a beleza e
outra para a simetria entre as mamas e a nota objetiva do programa BCCT.core. Foi calculado o indice Kappa de
concordancia interobservador de Cohen e de Fleiss e o indice de correlagdo de Spearman (rho). Resultados: A
média de idade das pacientes foi de 55,7 anos (+11,1). Quanto a cirurgia, 145 (53,7%) mulheres foram submetidas a
tratamento conservador com cirurgia oncoplastica e 125 (46,3%) a mastectomia e reconstrugdo total. A
reconstrucao imediata foi realizada em 242 (90,0%) pacientes e a simetrizagdo da mama oposta em 132 (48,9%)
pacientes. A média de tempo de seguimento foi de 63,7 (+45,6) meses. Para a escala de Harvard, houve uma
reprodutibilidade interobservador razoavel para os diferentes profissionais, enquanto na escala de Garbay a
reprodutibilidade foi pobre entre os profissionais. As melhores notas foram dadas pelas pacientes, seguidas dos
mastologistas e dos psicélogos. Os cirurgides plasticos deram notas estatisticamente piores. Conclusao: A escala de
Harvard tem menor variabilidade interobservador, por apresentar menos categorias. Pode haver alguma diferenca
de valor das notas a depender de quem é o avaliador, mas todos apresentaram correlagdo semelhante com o teste
objetivo.
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SAUDE DA MULHER NA PERSPECTIVA DOS AGENTES COMUNITARIOS DE SAUDE DE SENADOR CANEDO
Julia Jordana Freitas Lima, lzabella Caroline Gebrim, Julia Luiza de Faria, Amanda Peixoto Ferreira

UFG-Faculdade de Medicina

Introducdo: Trabalho com finalidade de comparar o conhecimento dos Agentes Comunitarios de Saude (ACS) sobre
a saude da mulher em Senador Canedo-GO, com os respectivos dados epidemiolégicos fornecidos pelo DATASUS.
Objetivos: Caracterizar os principais problemas da regido escolhidos pelos ACS, e comparar com os dados
existentes no DATASUS. Pacientes e Métodos: Pesquisa avaliativa cujos dados foram colhidos de forma primaria e
secundaria, através de uma pesquisa-acao com os ACS e da andlise de dados do DATASUS. Resultados:O problema
central na populagao feminina encontrado em uma microrregido de Senador Canedo, na visdo dos ACS sdo as
Doengas Sexualmente Transmissiveis/Infeccbes Sexualmente Transmissiveis (DST/IST). Além disso, segundo eles,
outras situagOes prevalentes na regido sdo:Hipertensdo Arterial Sistémica (HAS), gravidez na adolescéncia,
Diabetes, Dengue, violéncia doméstica e cancer de mama. De acordo com o DATASUS para o municipio de Senador
Canedo, a taxa de prevaléncia de DST em mulheres foi 22,6/100 mil habitantes, em 2016. Enquanto que o nimero
de gestantes com idade inferior a 20 anos, em 2015, foi de 212; houve 68e 2.383 novos casos de Diabetes tipo 2 e
HAS, respectivamente,no periodo de 2002 a 2013. Em 2012, ocorreu 47 notificacées de dengue; 38 relatos de
violéncia doméstica e/ou sexual de 2012 a 2015 e 4 bidpsias positivas para neoplasia maligna em 2013.
Conclusdo:0O problema de maior relevancia numérica apontado pelo DATASUS é referente aos novos casos de
HAS, diferindo dos ACS. Os problemas centrais apontados pelos ACS, porém, aparecem logo em seguida com dados
expressivos que evidenciam a visdo completa da comunidade que tais trabalhadores adquirem. Isso porque,
agravos ditos como centrais pelos ACS revelam desafios socioculturais locais. A visdo do ACS, portanto, transcende
a coleta de dados secunddrios e proporciona uma andlise em todos os aspectos populacionais, enfatizando a
importancia de seu trabalho e da equipe multidisciplinar.
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INDICAGOES DO ESTUDO GENETICO EM MAES PORTADORAS DE FETO COM SINDROME DE DOWN
Pedro Luiz da Silva Chaves, Lorhayne Afonso Siqueira, Mayara Martins, Patricia Evangelista, Waldemar Naves do
Amaral, Valdivina Eterna Falone

Faculdade de Medicina da Universidade Federal de Goids

Introducdo: A Sindrome de Down (SD) é caracterizada como condi¢do genética, que leva seu portador a apresentar
uma série de caracteristicas fisicas e mentais especificas. Os exames de rastreio desta doenca sdo o ultrassom e
exames por meio da coleta de liquido amnidtico, amniocentese, pun¢ao das vilosidades coridnicas e coriocentese.
Objetivo:estabelecer a faixa etaria materna de maes portadoras de fetos com Sindrome de Down, estabelecer as
indicacGes mais encontradas, estabelecer o método de coleta de material biolégico mais frequente no diagndstico
de feto com Down. Metodologia:Estudo realizado com 79 pacientes com alteracdo da translucéncianucal (TN), na
ultrassonografia, entre 2008 e 2017 na Fértile de Goiania. Resultados/discussdo:Dos 79 pacientes, foram realizados
75,95% de LA e 24,05% de biopsia de ViloCorial. 30,37% vieram como indicagdo de pesquisa da TN alterada
(>2,5mm) + idade materna, 24,05% apenas a TN alterada (>2,5mm), 15,18% a TN alterada (>2,5mm) e outros,
6,32% a hidropsia fetal, 5,06% idade materna + outros, 3,79% o higroma cistico + outros,2,53% apenas higroma
cistico,2,53% o defeito cardiaco, 2,53% a dupla bolha abdominal, 1,26% antecedente de sindrome de edwards,
1,26% cia + dupla bolha + obstrucdo digestiva + hipoplasia de osso nasal + ILA 26 cm, 1,26% a TN alterada em
apenas um feto de uma gestacdo gemelar, 1,26% hidropsia fetal + higroma cistico. Nos casos de trissomia do
cromossomo 21, o principal motivo de encaminhamento entre as TN alteradas foram as com idade materna
avancada associada, sendo a maior prevaléncia as que estavam >=35 anos com 53,17%, seguida de 18-34 anos com
45,57%% e idade =<17 anos 1,26% de acordo com os estudos avaliados. Conclusdo:A idade materna de maior
frequéncia para a trissomia do 21 é >= 35 anos; a indicagdo mais encontrada foi TN alterada associada a idade
materna avang¢ada; a ultrassonografia foi o exame preferencial para a triagem e a andlise do liquido amnidtico para
a confirmacao de diagndstico e alteragao.
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O virus e microcefalia: quais as semelhangas entre os casos relatados na literatura sobre Zika congénito?
Lauana Vanessa Santos Mauricio, Kamilla Guimardes Dias, Luciana Benevides de Araujo

Pontificia Universidade Catdlica de Goias

Introducdo: Tem sido enfatico o nimero de casos registrados de Zika virus no Brasil: 211 mil em 2016, segundo o
Ministério da Saude, tendo aumentado consideravelmente em relagdo a 2015 (9 mil casos). Essa situacdo se agrava
devido a relacdo de microcefalia e infeccdo congénita pelo virus. Diante da relevancia no cendrio atual, esse
trabalho busca avaliar casos de Zika e microcefalia. Objetivos: Conhecer sobre a relacdo entre Zika e microcefalia,
guadro clinico e diagndstico no Brasil e no mundo. Método: Este trabalho trata-se de uma revisdao bibliografica
acerca do virus causador da Zika e sua relacdo com microcefalia. A base de dados utilizada foi Pubmed e os
descritores foram Zika AND Microcephaly. Como filtros foram empregues relato de caso, texto completo e artigos
aprovados nos ultimos 5 anos. Foram encontrados 17 artigos, sendo que foram escolhidos como critérios de
inclusdo relato de casos e relagdo Zika virus e microcefalia, sendo incluidos 5 trabalhos. Resultados: Dos 5 trabalhos
encontrados, 2 relataram Zika diagnosticado na gravidez e 3 tardiamente, 3 casos brasileiros. Percebeu-se em
comum: quadro de rash autolimitado durante a gravidez, por vezes associado a febre, cefaleia, artralgia, dor ocular
e mialgia. A microcefalia foi detectada ao nascer em 4 trabalhos e em 1 tardiamente por PCR-RT, RM e TC de cranio
(agenesia de corpo caloso, calcificacGes, ventriculomegalia e atrofia cerebral), ultrassonografia e sorologia. Um caso
relata possivel transmissdo sexual no Brasil e outro um lactente de 6 meses que desenvolveu hipertonia,
hemiplegia e paralisia espastica. Conclusdo: Pouco ainda se sabe sobre os modos de transmissdo e consequéncias
para o desenvolvimento do feto diante de uma infec¢do congénita, ja que a observagdo de possivel teratogénese é
recente. No entanto, é essencial na abordagem terapéutica ressaltar a importancia de notificagdo dos casos de
gestantes com Zika virus e adotar métodos eficazes de diagndstico e prevencao.
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VALOR PREDITIVO DA TRANSLUCENCIA NUCAL PARA CROMOSSOMOPATIAS
Edlon Luiz Lamounier Junior, Lorhayne Afonso Siqueira, Pedro Luiz Chaves, Patricia Evangelista, Waldemar Naves do
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Introducdo: O Diagndstico Pré-Natal (DPN) é um conjunto de técnicas destinado a investigar a saude fetal ainda no
periodo de vida intrauterina, com intuito de rastrear anomalia genética ou congénita. A Translucéncia Nucal (TN)
configura-se como imagem ultrassonografica hipoecogénica, onde encontra-se o acumulo de liquido na regido
posterior do pescoco, que ocorre com mais exuberancia entre a 102 e a 142 semanas de gestacao, sendo o principal
exame de rastreio realizado no Brasil. Perante um resultado positivo de um teste de rastreio oferecer-se-a3 a
possibilidade de um teste diagndstico, o qual constitui ainda, inevitavelmente, um procedimento invasivo, porém
de alta precisdo. A biépsia das vilosidades corionicas é um exame que realiza coleta e posterior analise de tecido do
vilo corial. Pode ser efetuado no primeiro trimestre de gestacdo, trazendo assim um diagndstico precoce quando
comparado a amniocentese. Ja a amniocentese é um exame transabdominal com aporte ultrassonografico, em que
ha coleta de liquido amnidtico com uma agulha fina para estudo cromossémico. Objetivo: stabelecer o valor
preditivo positivo da TN no rastreamento de aneoploidias; estabelecer o achado de cromossomopatia mais comum
em fetos portadores de TN alterada. Metodologia: Foram estudados 215 fetos, dentre estes 113 com alteragdes de
TN (>= a 2,5 mm), submetidos a confirmacdo por bidpsia de vilosidade coribnica ou da amniocentese, no qual
aplicou-se testes de especificidade, sensibilidade, valor preditivo positivo e negativo, entre 2008 e 2017 em uma
clinica de Goiania. Resultados/Discussdo: No total dos 215 pacientes rastreados por ultrassom de TN encontrou-se
113 alteragbes, destes 51 estavam sauddveis e 62 confirmaram alguma aneoploidia representando 54,8%.
Conclusdo: O valor preditivo positivo da TN para aneoploidias foi de 54%; o achado de cromossomopatia mais
comum em fetos com TN alterada foi Sindrome de Down.
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INTRODUCAO: O higroma cistico fetal caracteriza-se por acimulo de liquido linfatico anormal numa parte do corpo
do bebé identificada na ultrassonografia durante a gestacao. Muitas das vezes esse achado ultrassonografico esta
associado a anomalias genéticas e deve ser investigado, como exemplo na monossomia do X. A Sindrome de Turne
ou monossomia do X,é uma anomalia genética que afeta individuos do sexo feminino e ndo possui cromatina
sexual (45X), esta sindrome esta associada a variagdes anatomicas e fisioldgicas. OBJETIVO: estabelecer o valor
preditivo positivo de alteragBes biofisicas ultrassonograficos, como o higroma cistico, que nos leva ao diagndstico
de anomalias genéticas, onde a mais prevalente é a Sindrome de Turner; estabelecer a idade materna mais comum
em gestantes com feto portador de higroma cistico; e o achado patoldgico mais comum em fetos portadores de
higroma cistico. METODOLOGIA: O estudo realizado foi descritivo, retrospectivo, observacional e transversal, onde
observamos 34 casos de achados de higroma cistico ao exame de ultrassonografia com posterior analise do vilo
corial e liquido amniético, entre os anos de 2008 a 2017 na Clinica Fértil em Goiania. RESULTADOS: Dos 34 casos
analisados, 28 tiveram como resultado da bidpsia alteracdo do cariétipo, sendo o cariétipo mais comum a
monossomia do X, representando 50% dos caridtipos alterados, onde em sua maioria eram gestantes com idade
entre 18 e 34 anos, representando 71,42% das gestantes com feto portador de higroma cistico. O valor preditivo
positivo para aneuploidias em fetos portadores de higroma cistico é de 82,3%. CONCLUSAO: O valor preditivo
positivo do higroma cistico fetal para aneuploidia foi de 82,3%; a idade materna mais comum foi 18 anos; o achado
cromossomial mais encontrado em fetos com higroma cistico foi sindrome de Turner.



