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A correlacao entre a formacao da Aterosclerose e
Diabetes Mellitus tipo 2: uma revisao sistematica

José Guilherme de Sousa Neto', Lucas Monteiro Portela', Rebeka Raquel Feliciano Queiroz?, José Guilherme de Sousa
Janior?
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Introducéo. A aterosclerose é uma doenga inflamatdria crénica das artérias, com formagéo de placas de lipideos envolta de uma
capsula fibrotica. A doenca tem mostrado correlagdo com a Diabetes Mellitus 2 (DM2). A DM2 ¢é caracterizada por uma desordem
metabdlica caracterizada por hiperglicemia resultante de uma combinacéo de resisténcia a insulina e deficiéncia relativa de secrecao
de insulina pelas células beta-pancreaticas. Objetivo. Investigar a correlagé@o entre a formacéo da aterosclerose em pacientes porta-
dores de DM? Métodos. Foram analisados ensaios clinicos, tendo como referéncias as bases de dados National Library Of Medicine
(MedLine) e Scientific Electronic Library Online (SciELO). A busca pelos descritores foi efetuada mediante consulta aos Descritores
em Ciéncias da Saude (DeCS) e ao Medical Subject Headings (MeSH), e os descritores utilizados foram: Aterosclerose;“Doencas
Cardiovasculares”;“Diabetes Mellitus tipo 2”. Foram incluidos os estudos que envolveram a correlagao entre Aterosclerose e DM2. Foram
excluidos estudos com: texto completo indisponivel, aplicagdo em modelos animais e estudos observacionais. A escala PRISMA foi
utilizada para sistematizar o relato desta revisao. Resultados. A formacéo de aterosclerose revela uma associacéo significativa a pre-
senca de DM2. Foi apresentado artérias coronarias com = 50% de estenose mais frequentemente em portadores de DM2 (85%) do que
em individuos néo diabéticos (67%). A soma de das estenoses de lumen angiograficamente detectaveis (pontuagao de aterosclerose,
ATS) foi maior em individuos diabéticos (352 +/- 232 unidades) do que em individuos nao diabéticos(211 +/- 201 unidades). Além disso,
pacientes com placa carotidea eram mais velhos e tinham maior tempo de doenga diabética. Conclusdes. Os estudos evidenciaram a
correlagéo entre a formacao de aterosclerose e DM?, sendo um fator de risco para as doengas cardiovasculares aterosclerdticas. Novas
evidéncias cientificas devem ser desenvolvidas acerca dos efeitos adversos dessa opgao terapéutica.

Palavras-chave: Aterosclerose;Doencas Cardiovasculares; Diabetes Mellitus tipo 2.
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A eficacia do uso da terapia cognitiva comportamental
na familia visando o controle da obesidade infantil: uma
revisao sistematica

Arthur de Carvalho Roland', Ana Luiza de Jesus Camino’, Giovana Julio de Melo', Patricia Boechat Gomes?
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Introducéo. A obesidade possui um componente hereditario e esta associada a doencgas cardiometabdlicas tanto em criangas quanto em
adultos. Diante disso, recomenda-se intervengées comportamentais intensivas para criancas com obesidade’. Dessa forma, o tratamento
comportamental baseado na familia (FBT) surge como uma solugéo eficaz e econémica, promovendo mudangas significativas no peso
das criancas e dos pais e abordando aspectos de saude mental, como psicopatologias e transtornos alimentares, comumente associados
ao excesso de peso infantil®. Objetivo. Avaliar a eficacia do uso de terapia comportamental familiar no tratamento da obesidade infantil,
através de uma revisao sistematica. Métodos. Foram analisados ensaios clinicos controlados e randomizados, publicados originalmente
em inglés, dos ultimos cinco anos em humanos, tendo como referéncia a base de dados MedLine, SciELO e LILACS. A busca pelos
descritores e termos utilizados foi efetuada mediante consulta ao MeSH e os descritores utilizados foram: Child, Behavior Therapy,
Obesity. Foram incluidos artigos cujos desenhos de estudo séo ensaios clinicos cujos pacientes pediatricos apresentavam algum grau
de obesidade e fizeram uso de terapia comportamental juntamente com seus responsaveis. Foram excluidos os estudos de relato e
série de casos, artigos de revisdo. A escala PRISMA foi utilizada no intuito de sistematizar o relato desta reviséo. Resultados. Foram
identificados 46 estudos envolvendo a FBT e a obesidade infantil. A partir da inclusdo dos critérios previamente definidos, apenas 4
artigos foram incluidos na sintese. Os estudos analisados envolveram 1023 criangas entre 4 e 17 anos, com IMC acima do percentil
85 para idade e sexo. Os artigos revelaram que a FBT obteve beneficios significativos (p<0,05) na redugéo do IMC das criancas e dos
responsaveis que participaram da pesquisa. Conclusoées. O uso da terapia cognitiva comportamental na familia se mostrou eficaz na
redugao dos niveis do IMC e consequentemente, da obesidade infantil, outrossim na redu¢éo ponderal dos responsaveis.

Palavras-chave: CHILD; BEHAVIOR THERAPY; OBESITY.
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A eficacia do uso de Levocetoconazol no tratamento
de pacientes com Sindrome de Cushing: uma revisao
sistematica
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Introducéo: A sindrome de Cushing endégena (SC) € uma doenca enddcrina grave causada pela superprodugao cronica de cortisol,
frequentemente devido a um tumor corticotrofico benigno da hipdfise. Embora a cirurgia de remocao tumoral seja a abordagem inicial
recomendada, € comum que a SC persista apds uma intervengao cirrgica. Nessas situagoes, as terapias médicas tornam-se essenciais,
seja como tratamento pré-operatério ou como abordagem paliativa. O levocetoconazol destaca-se entre as opcoes terapéuticas
como um potente inibidor da sintese de cortisol e possui poténcia duas vezes maior que o cetoconazol. Objetivo: Avaliar a eficacia
do uso de Levocetoconazol no tratamento de pacientes com Sindrome de Cushing, através de uma reviséo sistematica. Métodos:
Foram analisados ensaios clinicos controlados, publicados originalmente em inglés, dos ultimos cinco anos em humanos, tendo como
referéncia a base de dados MedLine e SciElo. A busca pelos descritores e termos utilizados foi efetuada mediante consulta ao MeSH
e os descritores utilizados foram: Leketoconazole, Treatment, Cushing ‘s Syndrome. Foram incluidos artigos cujos desenhos de estudo
s80 ensaios clinicos cujos pacientes eram portadores da SC e fizeram uso de Levocetoconazol. Foram excluidos os estudos de relato
e série de casos, artigos de revisao. A escala PRISMA foi utilizada no intuito de sistematizar o relato desta revisao. Resultados: Foram
identificados 18 estudos envolvendo SC e o uso de Levocetoconazol. A partir da incluséo dos critérios previamente definidos, apenas
4 artigos foram incluidos na sintese. Os estudos analisados envolveram 366 pacientes com idade minima de 18 anos, sendo 82,5%
do género feminino. Os 4 artigos revelaram que o uso de levocetoconazol, obteve beneficios significativos (p<0,05) no tratamento dos
pacientes com SC. Conclusées: O uso continuo de levocetoconazol em pacientes com SC reduziu o cortisol livre urinario de 24h de
forma significativa, sem apresentar nenhum novo risco com a utilizagao da medicagao.

Palavras-chave: LEVOCETOCONAZOL; TRATAMENTO; SINDROME DE CUSHING.
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A Importancia da Dieta Cetogénica no Manejo do
Sobrepeso em Mulheres com Sindrome do Ovario
Policistico: Uma Revisao Sistematica
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Introducao: A Sindrome do Ovario Policistico (SOP) é caracterizada pela presenca de cistos nos ovarios, anovulacao e hirsutismo,
frequentemente associada a obesidade, dislipidemia e resisténcia a insulina. O tratamento com a dieta cetogénica (DC), rica em gordura
e baixa em carboidratos, tem mostrado beneficios no controle das alteragdes antropométricas da SOP. Objetivos: Avaliar a relagéo entre
a DC e o controle da obesidade em mulheres com SOP. Métodos: Foram analisados ensaios clinicos publicados nos ultimos 5 anos
em humanos, utilizando a base de dados Medline e descritores MeSH: “Diet”, “Overweight”, “Polycystic Ovary Syndrome” e “Treatment”.
Dos 362 estudos identificados, 24 foram avaliados, mas 21 excluidos apds leitura. Utilizou-se a metodologia PRISMA.Resultados:
Foram selecionados trés artigos para o escopo dessa reviséo. O estudo de Li J et al., avaliou 18 mulheres com SOP, divididas entre
grupo controle e grupo com DC (5-10% de carboidratos, 18-27% de proteinas e 70-75% de gorduras). Apos 12 semanas, o grupo DC
apresentou reducéo significativa no IMC, gordura corporal, area de gordura visceral e relagéo cintura-quadril (p<0,05), indicando uma
reducdo da gordura abdominal, além de perda total de peso. O artigo de Cincione Rl et al., avaliou 17 mulheres com sobrepeso e SOP
apos 45 dias de DC, o que demonstrou perda média de peso de 9,4 kg e redugéo do IMC em 3,6 kg/m? (p<0,001). Além disso, o estudo
reportou uma diminui¢ao na circunferéncia abdominal e melhora na resisténcia a insulina, demonstrando que a DC pode ter impacto
positivo em parametros metabdlicos. Por fim, Paoli A et al., analisou 14 mulheres com sobrepeso e SOP durante trés meses de DC.
Observou-se perda média de 9,43 kg e reducéo de 3,35 kg/m? no IMC (p<0,0001). Conclus&o: A DC mostrou-se eficaz no controle de
parametros antropométricos em mulheres com SOP, contribuindo para um melhor prognéstico da doenca.

Palavras-chave: Diet; Polycystic Ovary Syndrome; Treatment.
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A Importancia da Dieta Mediterranea na Reducao da
Pressao Arterial Sistélica em Individuos Hipertensos:
Uma Revisao Sistematica
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Introducao: A dieta mediterranea (DM) € baseada na alimentacgéo tradicional dos paises que fazem fronteira com o Mar Mediterraneo e
consiste em alimentos naturais, graos integrais, com presenca de frutas, leguminosas e nozes. A adesao dos pacientes com hipertenséao
arterial sistémica (HAS) a DM permite o manejo da patologia, gerando reducdo da pressao arterial sistdlica (PAS). Objetivos: Avaliar a
relagdo da DM na redugéo da PAS. Métodos: Foram analisados ensaios clinicos controlados e randomizados (ECCR) publicados nos
Ultimos 7 anos em humanos, utilizando a base de dados Medline e descritores MeSH: Blood Pressure; Mediterranean Diet; Treatment.
Foram identificados 585 estudos, 521 foram excluidos, pois suas pesquisas nao foram realizadas nos ultimos 7 anos, em pacientes
adultos acima de 19 anos, em humanos e/ou ndo eram ECCR. De 64 incluidos, 61 foram excluidos apos a leitura. Resultados: Foram
selecionados trés artigos para o escopo dessa revisdo. O ECCR de Davis CR et al., contou com follow-up de 24 semanas e a participagéo
de 136 individuos divididos em grupos: DM (n=70) e dieta habitual ou controle (n=66). Ao final do estudo, foi concluido que houve redugao
na PAS (p<0,05), além da melhora da fun¢do endotelial dos vasos (p<0,05). Ja o estudo de Jennings A et al., expressou follow-up de
12 meses e contou com 1128 individuos alocados em DM (n=561) e grupo controle (n=567). Por fim, foi constatado que houve redugéo
significativa de, aproximadamente, 5,5mmHg na PAS dos individuos DM (p=0,03). O ECCR de Storniolo CE et al., apresentou follow-up
de 12 meses, 90 participantes, comprovou a reducdo da PAS com a suplementagao de alimentos da DM (p=0,008) através da redugéo
da fungéo da endotelina-1. Conclusao: A DM mostrou-se eficaz na manutengao da PAS em pacientes HAS.

Palavras-chave: Blood Pressure; Mediterranean Diet; Treatment.
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A Incidéncia de transtornos depressivos em pacientes
portadores de hipotireoidismo em tratamento: uma
revisao sistematica
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Introducéo: O hipotireoidismo € caracterizado pelas alteragdes das concentracoes séricas do hormonio estimulante da tireoide (TSH), que
estara aumentado e pelo horménio tiroxina, que estara reduzido. E uma condigao habitualmente assintomatica, porém podem apresentar
sintomas inespecificos, incluindo transtornos depressivos. Objetivo: Analisar a relagdo entre transtornos depressivos em pacientes
portadores de hipotireoidismo em tratamento. Métodos: Foram analisados ensaios clinicos controlados e randomizados publicados na
base de dados MedLine, eminglés, nos ultimos 5 anos,. A busca pelos descritores e termos utilizados foi efetuada mediante consulta ao
MeSH, sendo: “Depressive Disorders”; “Levothyroxine”; “Hypothyroidisms” . Resultados: Dos 8 artigos encontrados, 3 foram elegiveis.
O primeiro indica que hormonios tireoidianos tém uma influéncia profunda no comportamento e parecem ser capazes de modular a
expressao fenotipica dos principais transtornos de humor. Ademais, ha evidéncias de que a triiodotironina (LT3) pode acelerar a resposta
antidepressiva aos antidepressivos. O segundo aponta que o horménio tireoidiano tem efeito antidepressivo. Para depresséo refrataria,
adicionar tiroxina é um dos métodos de tratamento recomendados nas diretrizes. E relatado na literatura que T4 pode aliviar sintomas
depressivos, encurtar o tempo de estado misto e prolongar o tempo de estabilidade emocional. Ja o terceiro artigo demonstra que o uso
adjuvante de horménios tireoidianos em transtornos de humor releva otimismo sobre a relagao tireoide-cérebro, uma vez que aumentar
a disponibilidade de hormdnios tireoidianos para o cérebro altera a expressao fenotipica do transtorno e esta associado a melhora do
humor e da cognig¢é@o. Dessa forma, o uso de levotiroxina em doses suprafisioldgicas tem sido promissor para pacientes com depressao
uni ou bipolar refrataria. Conclusao: Por fim, sabendo-se que a tireoide esta associada com as fungdes neuropsicoldgicas, incluindo o
humor, é possivel que haja uma relagéo importante entre o tratamento do hipotireoidismo e sintomas depressivos. No entanto, a relacao
entre ambos ainda permanece pouco definida.

Palavras-chave: Depressive Disorders, Levothyroxine, Hypothyroidisms.
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A Iinfluéncia da dieta mediterranea na doenca hepatica
gordurosa nao alcodlica: uma revisao sistematica
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Introducao: A doenca hepatica gordurosa ndo alcodlica (DHGNA) corresponde ao acumulo excessivo de gordura no figado provocado
por outros fatores que néao o abuso de alcool, que apresenta uma tendéncia de declinio dos biomarcadores3. Objetivo: Investigar os
impactos da dieta mediterranea (DietMed) nos biomarcadores, por meio de uma reviséo sistematica. Métodos: Foram analisados Ensaios
Clinicos Controlados e Randomizados, publicados originalmente em inglés, nos ultimos 5 anos e realizados em humanos, tendo como
referéncia a base de dados MedLine. A busca pelos descritores utilizados foi efetuada mediante consulta ao MeSH, sendo utilizados:
“Non-alcoholic fatty liver disease”, “Mediterranean Diet’ e “effect’. Foram incluidos estudos que analisaram os impactos da DietMed
em pacientes com DHGNA. Foram excluidos artigos com métodos pouco claros ou mal descritos. A escala PRISMA1 foi utilizada no
intuito de sistematizar o relato desta revisao. Resultados: Foram identificados 17 artigos, dos quais 3 foram incluidos na analise final,
com 233 participantes que tem DHGNA. Os estudos realizados na Europa e Oceania avaliaram os impactos da DietMed, que busca
aumentar a ingestéo de gorduras saudaveis, entre homens e mulheres com idade superior a 18 anos, randomizados para segui-la
por 8, 12 ou 24 semanas. Dois estudos avaliaram o IMC, peso corporal e circunferéncia de cintura, revelando melhorias significativas
nesses parametros (p<0,05)3,4. Foi observado diminuicéo da resisténcia a insulina por meio do parametro HOMA-IR (p<0,05)2,4, da
gordura visceral (p<0,05)2,4 e da gordura intra-hepatica (p<0,05)3, que auxilia na reversdo da DHGNA e beneficia no controle de outras
doengas como sindromes metabdlicas e diabetes mellitus3. Conclusées: As evidéncias sugerem que a adeséo a DietMed promove
uma melhoria em biomarcadores do organismo humano, como fatores bioquimicos e antropométricos, em pacientes com DHGNA.

Palavras-chave: Doenca hepatica gordurosa ndo alcodlica, Dieta mediterranea, Efeito.
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A obesidade e a Sindrome Metabdlica como fator
de risco para 0 cancer de mama em mulheres pos-
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Introducéao: O cancer de mama representa a principal causa de morte por cancer em mulheres, sendo a obesidade e a sindrome
metabdlica grandes fatores de risco para o seu desenvolvimento em mulheres pés-menopausai. Objetivo: Analisar, por meio de uma
revisao sistematica, a influéncia da obesidade e da sindrome metabdlica no desenvolvimento do cancer de mama em mulheres pos-
menopausa. Métodos: Foram analisados ensaios clinicos controlados e randomizados publicados em inglés, dos ultimos dez anos,
utilizando a base de dados MedLine e Scielo. A busca pelos -descritores e termos utilizados foi efetuada mediante consulta ao MeSH e
ao DeCS e os descritores utilizados foram: Obesidade, Menopausa, Sindrome Metabdlica e Cancer de Mama. Foram excluidos estudos
nao diretamente relacionados ao tema, com métodos pouco claros ou inadequadamente descritos. A escala PRISMA2 orientou a
sistematizacao do relato desta reviséo. Resultados: Dos 102 artigos inicialmente encontrados, 3 foram selecionados apds aplicagéo dos
critérios de incluséo e exclusao, envolvendo um total de 106.768 pacientes para analise final. Os trés estudos analisaram que a saude
metabdlica deficiente foi associada a um aumento significativo do risco de cancer de mama em todas as mulheres. Concomitantemente,
foi revelado uma interacéo entre sindrome metabdlica e estado da menopausa (p<0,05), sendo que ha um maior risco de cancer de
mama em mulheres pés-menopausa, enquanto em mulheres pré-menopausa o risco € menor, embora nao significativamente3. Ademais,
a obesidade, independentemente da saude metabdlica, estava associada ao aumento do risco de cancer de mama, sendo que ser
obeso e metabolicamente insalubre foi associado ao maior risco (HR, 1,62; IC 95%, 1,33-1,96)4. Conclusao: A obesidade e sindrome
metabdlica estéo associadas a um maior risco e pior progndstico para o cancer de mama em mulheres, principalmente, pés-menopausa,
logo, intervengdes de estilo de vida podem ter um papel protetor importante em sua prevengéo.

Palavras-chave: Obesidade, Menopausa, Sindrome Metabdlica e Cancer de Mama.
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A prevaléncia e o Impacto dos transtornos alimentares
em atletas: uma revisao sistematica das evidéncias e
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Introducéo: Transtornos alimentares (TAs) séo condi¢des psiquiatricas que afetam a saude fisica e mental, associadas a comportamentos
alimentares desordenados e distor¢éo da imagem corporal. Em atletas de alto desempenho, especialmente em modalidades que exigem
controle de peso e estética para o sucesso, a prevaléncia de TAs é elevada, impactando saude e desempenho. Objetivo: Identificar,
através de uma revisao sistematica, a prevaléncia e os desafios dos transtornos alimentares entre atletas e seu impacto na saude e no
desempenho esportivo. Métodos: Foi realizada uma revisao de literatura cientifica nas bases indexadoras MedLine e Scielo, utilizando
os descritores: “Feeding and Eating Disorders”, “Athletes” e suas variagdes atraveés de buscas no MeSH. Foram incluidos os filtros “clinical
trial*, “randomized controlled trial“ e 10 years”. A escala PRISMA! foi utilizada com intuito de melhorar o relato desta reviséo. Resultados:
Foram encontrados 346 artigos e, apos aplicagcéo dos critérios de incluso, 4 artigos compuseram o escopo final. Foi constatado que
o grupo de atletas de elite e de alto nivel apresenta maior prevaléncia de transtornos alimentares comparado a atletas que néo séo
de alto nivel desportivo. Além disso, a preocupagdo com imagem corporal esta relacionada as TAs (p<0,01).2 Ademais, comparando
género em diversos estudos, transtornos alimentares e dismorfismo corporal foram mais comuns entre as mulheres, assim como pratica
de exercicios intensos para emagrecimento em relacdo aos homens (p<0,05).2“ Por fim, ha evidéncias de que um trabalho educativo/
nutricional possa reduzir a prevaléncia de transtornos alimentares.® Conclusao: A prevaléncia de transtornos alimentares € um problema
crescente na populacao atleta, principalmente no sexo feminino. Tal fenédmeno pode interferir fisicamente e psicologicamente. Dito isso,
ha trabalhos evidenciando que essa tendéncia pode ser remediada com um apoio nutricional e psicoldgico direcionado.
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Introducéo: A tirzepatida tem como mecanismo de agéo o controle dos niveis glicemico através do agonismo duplo dos receptores
GIP e GLP-1. Desse modo, retarda o esvaziamento gastrico e da a sensacao de saciedade atuando no hipotalomo, no centro da
fome, inibindo o apetite e proporcionando perda de peso . Objetivo: Avaliar indiretamente os desfechos de eficacia da tirzepatida.
Métodos: Foram analisados ensaios clinicos e ensaios clinicos controlados e randomizados publicados originalmente em inglés ou
portugués, dos ultimos cinco anos, em humanos, tendo como referéncia a base de dados National Library of Medicine (MedLine) e a
Cochrane Library. A busca pelos descritores e termos utilizados foi efetuada mediante consulta ao Medical Subject Headings (MeSH)
e os descritores utilizados foram: Tirzepatide, weight loss, obesity. Foram incluidos estudos que envolveram pessoas com excesso de
peso, com ou sem comorbidades relacionados e que fizeram o uso da tirzepatida para a redugdo do peso. Foram excluidos estudos
com pessoas com diabetes. O fluxograma PRISMA4 foi utilizada no intuito de sistematizar o relato desta revisdo. Resultados: Foram
encontrados 28 estudos na base MedLine e 120 estudos na Cochrane e apos aplicagao dos critérios de inclusdo e exclusao, apenas
5 artigos fizeram parte do escopo e analise final. Foram envolvidos na analise do presente estudo 4.467 participantes, 53% do sexo
feminino, com média de idade 44,5 anos. Os cinco estudos revelaram que o tratamento com tizerpatida apresenta eficacia significativa
(p<0,05) com redugdes substanciais para pacientes com indice de massa corporal (IMC) maior que 25 e que nao apresentam diabetes.
Conclusao: Ha evidéncias suficientes para a indicacao da tirzepatida na redugéo do peso em pessoas com excesso de peso.

Palavras-chave: Tirzepatida, perda de peso e obesidade.

Rev Bras Cien Med Saude. 2025; (Supl. 2):1-169 .



| CONGRESSO
NACIONAL DE
INOVACOES

EM SINDROMES
METABOLICAS

A relacao da obesidade com eventos cardiovasculares:
uma revisao sistematica

Camille Schmal dos Santos’, Juliana Sette Espésito’, Sofia Oliveira Duarte’, Thaiz Ruberti Schmal?

" Académicos de Medicina da Faculdade de Ciéncias Médicas de Juiz de Fora - SUPREMA
2 Médica Cardiologista\Preceptora do Hospital Universitario da Universidade Federal de Juiz de Fora - Ebserh. E-mail: Camille.santos@
aluno.suprema.edu.br

Introducado: A obesidade é uma doenga prevalente, associada ao aumento da morbimortalidade da populagéo e a eventos
cardiovasculares, como infarto do miocardio e acidente vascular cerebral. Objetivo: Analisar a relacdo da obesidade com eventos
cardiovasculares. Métodos: Foram analisados ensaios clinicos controlados e randomizados, estudos coorte e estudos longitudinais
publicados originalmente em inglés dos ultimos dez anos, em humanos, tendo como referéncia a base de dados MedLine. A busca pelos
descritores e termos utilizados foi efetuada mediante consulta ao MeSH e os descritores utilizados foram: Obesity, Cardiac Structure and
Function e Changes. Foram incluidos estudos que realizaram acompanhamento de mudangas estruturais e funcionais cardiovasculares,
relacionadas a obesidade. Foram excluidos estudos que ndo apresentaram um design coerente com os outros. A escala PRISMA
foi utilizada com o intuito de sistematizar o relato desta revisdo. Resultados: Inicialmente, foram encontrados 2054 estudos e, apos
aplicagéo dos critérios de incluséo e exclusao, apenas 3 fizeram parte do escopo e analise final, com a participagao de 4069 individuos.
Os resultados demonstram que a obesidade pode ser considerada um importante fator de risco para alteragdes estruturais e funcionais
patologicas do coragéo (p<0,05), pelo aumento da producao de fatores pré-inflamatorios e pro-ateroscleréticos, causando aumento do
volume e da massa do ventriculo esquerdo em cerca de 34% dos individuos. Além de disfuncéo sistdlica e diastolica do ventriculo, esta
relacionada a hipertrofia ventricular e aumento do volume diastdlico final. Tais mudancgas associadas a outros fatores de risco, como
hipertensao, diabetes e resisténcia a insulina, podem predispor a eventos como infarto agudo do miocardio, insuficiéncia cardiaca e
acidente vascular cerebral. Conclusoes: Conclui-se que a obesidade pode estar relacionada a um remodelamento estrutural cardiaco
e aterosclerose vascular, que predispde a eventos cardiovasculares com sequelas e aumento da mortalidade. Assim, a intervengéo
deve ser priorizada para reduzir os riscos cardiovasculares modificaveis.
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Introducao: A incidéncia de diabetes mellitus do tipo 2 (DM2) cresce globalmente. Apesar das melhorias no gerenciamento da DM2, sua
crescente incidéncia impactara significativamente no desenvolvimento de doenca renal crénica (DRC)1. Objetivo: Avaliar os possiveis
efeitos do agonista do receptor de peptideo semelhante ao glucagon-1 (GLP-1Ras) na DRC em pacientes com DM2 através de uma reviséo
sistematica. Métodos: Foram analisados ensaios clinicos controlados e randomizados, em inglés, dos Ultimos dez anos, em humanos, na
base de dados MedLine. Os descritores foram “GLP-1 Receptor Agonists”, “Chronic Renal Insufficiencies” e “Type 2 Diabetes Mellitus”,
mediante consulta ao MeSH. Incluimos estudos com pacientes DM2 com DRC e/ou alto risco cardiovascular, utilizando GLP-1Ras. A
escala PRISMA2 foi utilizada para sistematizar o relato desta revisdo. Resultados: Foram encontrados 414 estudos e, apds aplicar os
critérios de inclusao e exclusao, apenas trés artigos fizeram parte da analise final. Foram envolvidos na analise 35003 participantes. A
presencga de macroalbumindria foi menor no grupo utilizando liraglutida comparados aqueles utilizando placebo (HR 0,78;1C95% - 0,67
a 0,92; p=0,003). A utilizacdo da semaglutida ou liraglutida foram protetoras contra a queda da filtragédo glomerular comparadas ao
placebo (HR 0,86; IC95% - 0,75 a 0,99; p=0,039 e HR 0,80; IC95% - 0,66 a 0,97; p=0,023, respectivamente). No entanto, a utilizacao
de agonista receptor de GLP-1 associado a finerenona ndo demonstrou redugéo de desfechos renais (HR 0,82, IC95% - 0,45 a 1,48
com GLP-1; HR 0,77, IC95% - 0,67 a 0,89 sem GLP-1; p = 0,79). Conclusdes: O uso de GLP-1Ras esta indicado em pacientes com
DM2 por minimizar o risco de desenvolver ou agravar a DRC através da reducao de progressao da albuminuria, atenuagéo do estresse
oxidativo, da fibrose e da apoptose celular renal. Proporcionando prote¢éo quanto a nefropatia diabética e leséo renal.
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Introducao: A relacédo entre obesidade e depresséo ¢é bidirecional: obesidade eleva o risco de depressao, e esta pode levar ao ganho
de peso. Estudos mostram que obesos tém 32% mais chance de desenvolver depresséo’. Objetivo: Analisar, por meio de uma revisao
sistematica, as relagdes entre a obesidade e a depressao e suas possiveis terapéuticas. Métodos: Foram analisados ensaios clinicos
controlados e randomizados publicados originalmente em inglés, dos ultimos cinco anos, em humanos, tendo como referéncia as bases
de dados MedLine e SciELO e a busca continuada. A pesquisa pelos descritores e termos utilizados foi efetuada mediante consulta ao
MeSH e os descritores utilizados foram: obesity AND depression AND therapeutic. Foram incluidos estudos que informassem a relagao
entre a obesidade e a depressao e opgoes terapéuticas. Foram excluidos estudos que nao tivessem o foco supracitado e publicagées
que nao eram constituidas de fontes primarias. A escala PRISMA foi utilizada no intuito de melhorar o relato desta revisdo. Resultados:
Inicialmente, foram encontrados 29 estudos e apds aplicagao dos critérios de inclusao e exclusao, quatro artigos, envolvendo um total
de 1182 participantes, fizeram parte da analise final. Nos quatro estudos, os pacientes foram submetidos a quatro tipos diferentes de
terapéuticas: associacéo de terapia comportamental e naltrexona-bupropiona®; Research Aimed at Improving Both Mood and Weight
(terapia RAINBOW)?; intervencéo de cuidado colaborativo integrado*; uso de curcumina®. Os estudos revelaram melhora significativa
nos pacientes tratados com todas as quatro tipos de terapéutica, no entanto, a que se mostrou mais estatisticamente significativa na
diminuicdo dos indicadores de depressao em pacientes obesos foi 0 uso da curcumina (p = 0,000001). Conclusao: Conclui-se que
todas as terapias foram eficazes para obesidade e depressao, com destaque para o uso da curcumina, sugerindo a necessidade de
mais estudos em populagdes amplas.
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Introducao: A dislipidemia € a elevagao do colesterol total (CT) e da lipoproteina de baixa densidade (LDL), somada a diminui¢éo da
lipoproteina de alta densidade (HDL). A coenzima Q10 (CoQ10) demonstra beneficios no controle lipidico devido a sua acao antioxidante.
Objetivos: Avaliar a relagédo entre CoQ10 e dislipidemia. Métodos: Foram analisados ensaios clinicos controlados e randomizados,
publicados nos ultimos 10 anos originalmente em inglés, realizados em humanos adultos, utilizando a base de dados Medline e descritores
MeSH: “Coenzyme Q10”, “Dyslipidemic” e “Treatment”. Foram identificados 15 estudos, 8 foram avaliados para elegibilidade e 7 foram
excluidos pois suas pesquisas ndo atenderam aos critérios de incluséo (periodo da busca, tipologia, idioma, espécie e idade). Foram
incluidos 8 na sintese qualitativa que investigaram CoQ10 e dislipidemia e 5 foram excluidos apds a leitura. A metodologia PRISMA foi
utilizada visando melhorar o relato dessa revisao. Resultados: Foram selecionados trés estudos para esta revisdo, com amostra total
de 244 individuos. O estudo de Derosa G et al. teve duracdo de 3 meses e incluiu 56 participantes (51,79% mulheres e 48,21% homens)
com idade média de 59 anos, divididos em grupos de intervencéo (n=29) e placebo (n=27). Os tratados com CoQ10 apresentaram
reducéo no CT e LDL em comparagao com o grupo placebo (p<0,05). O estudo de Zhang P et al. teve duragé@o de 24 semanas e incluiu
94 participantes, com 46 no grupo controle e 48 no grupo CoQ10, idade média de 50 anos e 68,3% de mulheres. A CoQ10 reduziu
triglicerideos (p=0,020) e LDL (p=0,016). O estudo de Zou J et al. teve duragéo de 6 meses, com 94 participantes (46 no controle e 48
no grupo CoQ10) e idade média de 51 anos. Observou-se uma redugéo nos niveis de LDL no grupo CoQ10 (p=0,032). Conclusao: A
CoQ10 mostrou-se eficaz no controle da dislipidemia.
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Introducéo: A diabetes mellitus tipo 2 (DM2) é uma condi¢éo enddcrina marcada por niveis elevados de glicose no sangue, que pode
levar a complicagdes que impactam o organismo. A suplementagcéo de cromo (SC) beneficia 0 manejo da patologia, aumentando a
sensibilidade ainsulina e facilitando interagdes celulares. Objetivos: Avaliar a relagcdo entre a SC e o controle da DM2. Métodos: Foram
analisados ensaios clinicos controlados e randomizados (ECCR) publicados nos ultimos 10 anos em humanos, utilizando a base de
dados Medline e descritores MeSH: Chromium; Diabetes Mellitus; Treatment. Foram identificados 407 estudos, 390 foram excluidos,
pois suas pesquisas nao foram realizadas nos ultimos 10 anos, em humanos e/ou ndo eram ECCR. De 17 incluidos, 14 foram excluidos
apos a leitura. Resultados: Foram selecionados trés artigos para o escopo dessa reviséo. O estudo de Alkhalidi F, contou com 60
participantes, divididos em grupos: SC e controle, apds o follow-up de trés meses foi constatado que o grupo intervengéo apresentou
reducdo da hemoglobina glicada (p=0,005) e da glicemia em jejum (p=0,013) quando comparado ao grupo controle. O estudo de Paiva
AN et al., contou com follow-up de quatro meses, com 71 pacientes divididos em grupos: controle (n=39) e SC (n=32). Observou-se que
o grupo SC, comparado com o grupo controle, apresentou redugéo da glicemia em jejum (p<0,05) e de glicose pos-prandial (p <0,05).
O ECCR de Farrokhian A et al., expressou follow-up de trés meses, contou com 64 participantes divididos em grupos: intervengéo
(n=32) e placebo (n=32). Por fim, demonstrou-se controle glicémico, reduzindo a glicemia em jejum (p=0,007) e a resisténcia a insulina
(p<0,001) nos pacientes do grupo intervengéo quando comparados aos do grupo controle. Conclusao: A SC mostrou-se eficaz no
controle glicémico de pacientes diabéticos.

Palavras-chave: Chromium; Diabetes Mellitus; Treatment.

Rev Bras Cien Med Saude. 2025; (Supl. 2):1-169 .



| CONGRESSO
NACIONAL DE
INOVACOES

EM SINDROMES
METABOLICAS

Adesao a dieta vegana como estratégia para a reducao
do sobrepeso: uma revisao sistematica

Anaclara Azalin Mattoso', Ana Clara Simdes Monnerat'!, Carolina Pimentel Ladeira Gomes’', Katia Valéria Bastos Dias
Barbosa?

' Estudantes de Medicina da Faculdade de Ciéncias Médicas e da Saude de Juiz de Fora (FCMS/JF - SUPREMA).
2 Médica e Professora da Faculdade de Ciéncias Médicas e da Saude de Juiz de Fora (FCMS/JF — SUPREMA). E-mail: anaclara.mattoso@
aluno.suprema.edu.br

Introducao: A prevaléncia de obesidade entre adultos varia globalmente, refletindo uma crise crescente de saude publica. O mapa
da OMS mostra diferengas regionais significativas, com prevaléncias mais altas em paises de alta renda, como os EUA e regides da
Europa, e taxas mais baixas em algumas partes da Africa e Sudeste Asiatico. Esses dados sdo baseados em medigées de peso e
altura e ajudam a destacar onde as politicas de combate & obesidade sdo mais necessarias." Objetivo: Investigar a dieta vegana com
baixo teor de gorduras como medida eficaz na diminuicdo do sobrepeso. Métodos: Foram analisados ensaios clinicos controlados
e randomizados publicados originalmente em inglés, dos ultimos cinco anos, em humanos, tendo como referéncia a base de dados
National Library of Medicine (MedLine). A busca pelos descritores e termos utilizados foi efetuada mediante consulta aos Descritores
em Ciéncias da Saude (Decs) e os descritores utilizados foram: Veganism, Metabolic Diseases e Overweight. Foram excluidos estudos
com métodos pouco claros e aqueles que nao estavam diretamente relacionados a tematica dieta vegana ou emagrecimento. A escala
PRISMA foi utilizada no intuito de melhorar o relato desta reviséo. Resultados: Foram inicialmente identificados 65 estudos, dos quais
trés foram incluidos apés aplicagao dos filtros e critérios de inclusdo e exclusédo. A andlise final abrangeu 490 adultos com indice de
massa corporal entre 28 e 40 kg/m?, em um periodo de intervencéo de 16 semanas. Esses trés estudos indicaram que a adocéo da
dieta vegana resultou em reducéo significativa (p<0,05) no peso corporal, massa gorda, gordura visceral e concentragdes de lipidios
plasmaticos. Mesmo sem restrigdes caldricas, os novos adeptos consumiram cerca de 500 kcal/dia a menos, devido a melhores escolhas
entre os grupos alimentares. Conclusao: Evidéncias encontradas apontam que a dieta vegana com baixo teor lipidico € uma valiosa
intervencéo para pacientes com sobrepeso.
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Introducao: O diabetes tipo 2 (DT2) é associado a uma microbiota intestinal alterada. Pessoas com DM2, o microbioma intestinal foi
caracterizado por um grau moderado de disbiose; diminuicdo na abundéancia de bactérias dos géneros Bifidobacterium e Akkermansia;
e aumento de bactérias pro-inflamatdrias . Essas mudancas na microbiota intestinal podem contribuir para o desenvolvimento da
resisténcia a insulina.A metformina € um antidiabético utilizada para tratar DT2. Objetivo: O presente estudo tem por objetivo avaliar
os efeitos do uso de metformina sobre a microbiota intestinal, mediante uma revisao sistematica. Métodos: Foram analisados ensaios
clinicos randomizados e ensaios clinicos controlados e randomizados, publicados originalmente em inglés, dos ultimos 5 anos, em
humanos, tendo como referéncia a base de dados MEDLINE. A busca pelos descritores foi efetuada mediante consulta as plataformas
DeCS e MeSH. Foram excluidos da revisao os estudos observacionais, publicados ha mais de cinco anos, feitos em animais, ou cujo
foco fosse outro tratamento além da metformina. Também foram excluidos os protocolos de estudo e similares. O checklist PRISMA
2020 foi utilizado para melhorar o relato da reviséo. Resultados: Inicialmente, foram encontrados 169 estudos no MEDLINE, dos quais
apenas 4 foram selecionados apds aplicagao dos critérios de incluséo e exclusdo. Os estudos analisados apresentaram convergéncias
quanto a capacidade da metformina de promover alteragdes positivas no microbioma intestinal. Ademais, evidenciam que a metformina
altera a composigao da microbiota intestinal independente do nivel de glicemia, mostrando que independe da disbiose induzida pelo
diabetes. Nos pacientes tratados com metformina tanto Bifidobacterium quanto Bacteroidetes mostraram crescimento aumentado
quando a metformina foi adicionada. A metformina também aumentou a abundéancia de bactérias benéficas, como Lactobacillus e
Akkermansia Muciniphila. Além de uma diminiuicdo de Enterobacteriaceae, Enterococcus e Saccharomyces. Conclusao: As evidéncias
analisadas demonstram eficacia da metformina na melhora do desequilibrio da microbiota intestinal, atenuando o desenvolvimento da
resisténcia insulinica.
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Introducao: A resisténcia a insulina (RI) em mulheres na pés-menopausa € influenciada por alteragdes hormonais desse periodo. Pela
sua prevaléncia, faz-se necessario investigar formas de controle para esse fator, como a agéo da atividade fisica na regulacéo e prevengéo
da RI.2 Objetivos: Avaliar a influéncia dos exercicios fisicos na resisténcia insulinica em mulheres pds-menopausicas. Métodos: Foram
analisados Ensaios Clinicos Controlados e Randomizados, publicados em inglés, nos Ultimos 5 anos e realizados em humanos, tendo
como referéncia a base de dados MedLine. A busca pelos descritores e termos foi efetuada mediante consulta ao MeSH e DeCS, sendo
os utilizados: “insulin resistance”, “menopause”e “physical activity”. Foram incluidos estudos realizados em mulheres na p6s-menopausa.
Foram excluidos artigos com métodos pouco claros e que analisavam mulheres em idade reprodutiva. A escala PRISMA' foi utilizada
para sistematizar o relato desta revisdo. Resultados: Foram identificados 257 artigos, dos quais 4 foram incluidos na analise final, com
106 mulheres, tendo uma média de 61,6 anos. Todos os artigos indicaram que, apds aplicacao de exercicios aerébicos moderados e
treinos de resisténcia, pelo periodo de 12 semanas, a reducao da Rl determinada pelo HOMA-IR (homeostatic model assessment for
insulin resistance) foi significativa (p=0,041), com média de valor de 2,32 para o grupo de intervencdo, enquanto o grupo controle foi
de 2,84, sendo o valor de referéncia inferior a 2,5.2° Nao so, foi constatado que a atividade fisica ainda é responsavel por reduzir os
niveis de Apoproteina J, agindo diretamente na diminui¢do da RI.° Concluséo: Estudos indicam que a realizagéo de atividades fisicas
diarias atuam de forma a melhorar a clinica e os resultados bioquimicos da Rl em mulheres pés-menopausicas, sendo assim eficaz na
prevencao e no tratamento dessa condigéo.
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Introducao: A desnutricdo, resultado do desequilibrio entre o suprimento de nutrientes e a demanda corporal, esta ligada a fatores
socioeconémicos e ambientais, comprometendo o crescimento e desenvolvimento. Ademais, € um fator de risco para sindromes
metabdlicas em adultos, como doencas hepaticas, dislipidemias e hipovitaminoses. Objetivos: Este estudo visa analisar o perfil
epidemioldgico, periodo de internagdo e morbimortalidade das internagdes por desnutricdo ocorridas no Brasil entre os anos de 2019 a
2023. Metodologia: Trata-se de um estudo descritivo, quantitativo e transversal cujos dados foram obtidos através do DATASUS. Foram
analisados parametros como: numero de internacgoes, faixa-etaria, sexo, cor/ragca, tempo médio de permanéncia, taxa de mortalidade
e obitos da desnutricdo no Brasil, entre janeiro de 2019 e dezembro de 2023. A analise dos dados foi realizada mediante tabulagéo
pelas plataformas Excel e Word. Resultados: No periodo analisado, foram registradas 134.255 internag¢des por desnutricéo, o Estado
com maior prevaléncia foi a Bahia, com 18.209 internacdes (13,56%). As internacées predominaram no sexo masculino, totalizando
74.755 internacgoes (55,68%). A principal faixa etaria foi acima de 80 anos (21,77%), seguida de 70 a 79 anos (16,43%), a cor/raca
mais prevalente foi parda com 56.256 (41,9%). A taxa de mortalidade no pais € 13,77% e o Estado do Rio de Janeiro esta acima da
média do pais, com taxa de mortalidade de 27,46% e 1.849 6bitos. Entretanto, o Estado com maior nimero de o6bitos € Minas Gerais,
totalizando 3.867 obitos. De 2019 a 2023, o numero de internagdes pela desnutricao reduziu aproximadamente 28,26%. Conclusao:
O estudo revelou uma elevada taxa de mortalidade e 6bitos por desnutricao no Brasil entre 2019 e 2023, principalmente em idosos, o
que destaca a urgéncia de politicas publicas eficazes para combater a desigualdade social e melhorar o acesso a saude, indicando
que a desnutricdo continua sendo um problema de saude publica prioritario.
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Introducgao: A obesidade € um disturbio metabdlico definido pelo excesso de gordura corporal, que pode levar a problemas secundarios.
Objetivo: Analisar, por meio de uma revisao sistematica, de forma comparativa a eficacia das cirurgias de gastrectomia vertical e by-
pass emY de Roux nos pacientes com obesidade severa e diabetes mellitus. Métodos: Foram analisados ensaios clinicos controlados
e randomizados publicados originalmente em inglés, dos ultimos cinco anos, em humanos, tendo como referéncia a base de dados
National Library of Medicine (MedLine). A busca pelos descritores e termos utilizados foi efetuada mediante consulta ao Medical Subject
Headings (MeSH), através do portal da U.S. National Library of Medicine (NLM) e os descritores utilizados foram: Morbid Obesity,
Obesity, Treatment. Foram incluidos estudos com individuos obesos e portadores de DM2 que realizaram gastrectomia vertical e by-
pass emY de Roux. Foram excluidos artigos que nao avaliaram comparativamente as duas metodologias, e estudos que analisaram
somente a eficacia de uma metodologia. Resultados: Foram encontrados 279 estudos e, ap0ds aplicacdo dos critérios de inclusao e
exclusao, apenas 3 artigos fizeram parte da analise final. A partir dos artigos selecionados, observou-se que em 3 anos o by-pass obteve
resultados superiores quando comparado a gastrectomia vertical em pacientes com DM2 e obesos, principalmente quando analisados
a qualidade de vida relacionada ao peso. Ademais, o by-pass se mostrou superior quando relacionado a remissdo do DM2. Em 5 anos,
os estudos nao mostraram relevancia comparativamente. Em 7 anos o by-pass resultou em maior perda de peso quando comparada a
gastrectomia vertical, mas a diferenc¢a nao foi clinicamente relevante. A longo prazo néo foi possivel concluir qual método é mais eficaz.
Conclusoées: No pds-operatorio em 3 anos o by-pass obteve resultados superiores em comparacao a gastrectomia vertical. Mas, em
5 e 7 anos ndo mostraram relevancia comparativamente.
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Introducao: Os sintomas depressivos sao um dos transtornos psiquiatricos mais prevalentes na sociedade, sendo a obesidade muitas
vezes apontada como um fator de risco para os mesmos.! Nos Ultimos anos, inimeros estudos indicaram que a obesidade poderia
resultar em um importante prejuizo cognitivo e individuos com comprometimento cognitivo geralmente também apresentam sintomas do
transtorno depressivo maior.® Por fim ressalta-se que estudos anteriores mostraram uma maior incidéncia depressiva em pessoas com
obesidade do que com pessoas dentro do IMC padronizado. Entretanto, ainda sdo necessarios dados sobre a ocorréncia de sintomas
depressivos e sua gravidade em individuos com obesidade que optam ou ndo por comecar a tratar a obesidade.? Objetivos: O objetivo
deste presente trabalho € analisar a incidéncia da depressao maior em pacientes obesos. Método: Foi realizada busca na base de dados
National Library of Medicine (MedLine), utilizando os descritores “Incidéncia”, “Transtorno depressivo maior” e “Obesidade” e as suas
variagdes segundo o MeSH. A escala PRISMA foi utilizada com intuito de melhorar o relato desta reviséo. Resultados: Um estudo de
coorte nacional chinés utilizou a analise ROC para determinar o poder preditivo dos indicadores relacionados a obesidade para sintomas
depressivos e revelaram que os valores de AUC da maioria dos indicadores estéo abaixo de 0,5, mostrando que o poder discriminativo
desses indices é fraco e nao significativamente melhor do que o acaso. Outros estudos mostraram uma relagéo entre obesidade e sintomas
depressivos, mas sem uma pesquisa da capacidade preditiva dos indicadores de sintomas depressivos.',>*Conclusées: Os resultados
mostram que a maioria dos indicadores relacionados a obesidade tem significancia estatistica na previséo de sintomas depressivos,
porém a acuracia desses indicadores na previséo é relativamente baixa e pode nao ser um fator preditivo pratico, necessitando de mais
estudos para chegar-se a maiores conclusées.
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Introducéao: A tireotoxicose é uma sindrome clinica caracterizada pelo excesso de horménios tireoidianos circulantes, resultante
do hiperestimulo da glandula tireoide, que pode levar o paciente a necessidade de hospitalizagdo. Suas principais causas sao:
doenca de Graves e nodulos tireoidianos téxico. Objetivos: Este estudo visa analisar o perfil epidemioldgico, periodo de internagéo
e morbimortalidade das internacdes por tireotoxicose ocorridas no Brasil entre os anos de 2019 a 2023. Metodologia: Trata-se de
estudo ecolégico cujos dados foram obtidos através de abordagem documental do Departamento de Informatica do Sistema Unico de
Saude (DATASUS), analisando internagdes, faixa-etaria, sexo, cor/raga, ano de processamento, tempo médio de permanéncia, taxa de
mortalidade e 6bitos da tireotoxicose no Brasil, entre 2019 e 2023. A analise dos dados foi realizada mediante tabulagéo por meio das
plataformas Excel e Word. Resultados: Entre 2019 e 2023, foram registradas 3.154 internagdes por tireotoxicose no Brasil, com o Rio
de Janeiro apresentando a maior prevaléncia (974 casos, 30,88%). A maioria dos casos foi em mulheres (86,49%) e pessoas de cor/raca
parda (42,89%). A faixa etaria mais afetada foi de 40-49 anos (26,53%), seguida pela de 30-39 anos (22,41%). A taxa de mortalidade foi
de 1,93%, com Sao Paulo registrando o maior nimero de 6bitos (19 casos, 31,14%). Observou-se um aumento de 15% nas internagdes
durante o periodo, com tempo médio de internagéo de 6 dias. Conclusédo: O estudo revela um aumento de 15% das internagdes por
tireotoxicose no Brasil, com maior prevaléncia no Rio de Janeiro e maior nimero de dbitos em Sdo Paulo. O impacto foi maior em
mulheres e na faixa etaria de 40 a 49 anos, especialmente entre pessoas de cor/raga parda. A taxa de mortalidade de 1,93% reforca a
necessidade de politicas de saude para melhorar o diagndstico e 0 manejo da tireotoxicose, visando reduzir internagdes e mortalidade.
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Introducao: A sindrome de Cushing (SC) ocorre devido a exposicao prolongada a niveis elevados de glicocorticoides, podendo
originar-se de fontes exdgenas, como medicamentos corticoesteroides, ou endogenas, como cortisol do organismo. O tratamento deve
ser continuo para assegurar os objetivos terapéuticos. Objetivo: Investigar a eficacia das abordagens terapéuticas para SC. Métodos:
Foram analisados ensaios clinicos controlados e randomizados publicados em inglés, nos ultimos 10 anos, realizados em humanos e
publicados na base de dados National Library of Medicine (MedLine). A busca pelos descritores e palavras-chave utilizados foi efetuada
nos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) e no Medical Subject Headings (MeSH). Foram excluidos estudos nao disponiveis
gratuitamente e com métodos mal descritos. A escala PRISMA foi utilizada para sistematizar o relato desta revisdo. Resultados:
Inicialmente foram encontrados 423 estudos e, apos a aplicagao dos critérios de incluséo e de exclusao, apenas 3 artigos fizeram parte do
escopo e andlise final, 0 que abrangeu 326 participantes. Na analise do desempenho do levocetoconazol, houve a divisdo dos participantes
nos grupos placebo (GP) e experimental (GE), avaliando a normalizacao dos niveis de cortisol urinario livre (mUFC). Com isso, 95,5%
do GP perdeu a resposta em relagédo ao mUFC, enquanto no GE foi de apenas 40,9%. Por outro lado, ha a comparagao do tratamento
metilprednisolona intravenosa pulsada combinada com prednisona em baixa dose (MCALP) com a prednisona em dose plena. Ambos
os grupos apresentaram reducao significativa na proteindria, mas sem diferenga estatistica entre eles. O MCALP teve menor dosagem
cumulativa de glicocorticoides. Por fim, destaca-se que apds 12 meses de tratamento com pasireotide, houve melhorias significativas
em parametros como presséao arterial, circunferéncia da cintura e indice de massa corporal (IMC).Conclusées: O levocetoconazol,
MCALP e pasireotide séo opgoes efetivas para o controle do mUFC e devem ser considerados para o tratamento da SC.
Palavras-chave: Cushing Syndrome, Therapeutics, Prognosis.
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Introducéo: Os agonistas de receptores de GLP-1 contribuem para a reducéo de niveis glicémicos', mas sua atuagéo pode ser para
além do controle da diabetes: na reducéao de riscos para o desenvolvimento de doencas cardiacas?. Objetivo: Investigar a repercusséo
cardioprotetora dos agonistas de receptores de GLP-1 por meio de uma revisao sistematica. Métodos: Foram analisados ensaios clinicos
controlados e randomizados e ensaios clinicos todos publicados originalmente em inglés, nos ultimos dez anos, realizados em humanos,
tendo como referéncia a base de dados National Library of Medicine (MedLine). A busca pelos descritores e termos utilizados foi realizada
mediante consulta ao Medical Subject Headings (MeSH) e ao Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) e os descritores utilizados foram:
“GLP-1 Receptor Agonists”; “Cardioprotective Agents”; “Adverse Drug Reaction”. Foram incluidos estudos que abrangeram adultos a partir
de 19 anos de idade, participantes de pesquisas envolvendo uso de analogos de receptores de GLP-1 na Italia, Alemanha, Sui¢a, China
e Japao. Foram excluidos estudos com métodos contestaveis ou mal descritos e publicagdes disponiveis somente em resumo. A fim de
sistematizar o relato desta revisao utilizou-se da escala PRISMA?®. Resultados: Inicialmente, foram encontrados apenas 14 estudos e,
apos aplicacao dos critérios de inclusdo e exclusdo quatro fizeram parte do escopo e analise final. Evidéncias cientificas mostram que
em pacientes com diabetes mellitus tipo 2 (DM2) com histdrico de insuficiéncia cardiaca cronica pos-isquémica, a liraglutida induziu
uma melhora na fragdo de ejecao do ventriculo esquerdo de aproximadamente 4,8% (P=0,001)*. A exenatida, por sua vez, melhorou
a funcao endotelial da artéria coronaria refletida pelo aumento a reserva de velocidade de fluxo coronario (de aproximadamente 0,47;
P=0,05) e marcadores inflamatérios reduzidos de molécula de adesao intercelular solivel em pacientes com DM22. Conclusdes: O
uso de agonistas de GLP-1 tem efeitos cardioprotetores positivos, especialmente em pacientes com DM2.
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Introducao: A obesidade é uma das principais doencas crénicas ndo transmissiveis, responsaveis por cerca de 70% das mortes anuais
no mundo. No Brasil, mais de 50% da populacéo adulta apresenta excesso de peso (IMC = 25kg/m?). Niveis elevados de obesidade
(IMC > 35kg/m?) aumentam o risco de morte e a taxa de mortalidade geral, sobretudo de mortes precoces (antes dos 70 anos). Objetivo:
Avaliar a relac@o entre a mortalidade por obesidade e os fatores de idade, escolaridade e etnia, identificando como essas variaveis
influenciam os indices de mortalidade em Minas Gerais de 2019 a 2023. Método: Foi analisado, por meio das Notificagdes de Mortalidade,
presentes no dataSUS, o numero de obitos por obesidade, relacionando-o com a faixa etaria, escolaridade e etnia. Resultados: No
periodo analisado foram notificados 1882 o6bitos por obesidade, dos quais 893 eram de individuos brancos, 699 pardos, 256 pretos, 5
amarelos e 2 indigenas. A faixa etaria com maior prevaléncia foi a de 50 a 59 anos, com 427 registros, seguida pela faixa de 40 a 49 anos,
com 317. A partir de 60 anos, observou-se uma redugéo no numero de 6bitos, com 290 entre 70 a 79 anos e 158 com 80 anos ou mais.
Quanto a escolaridade, os individuos com 4 a 7 anos de estudo apresentaram 429 casos, e aqueles com 8 a 11 anos, 460, enquanto
0 grupo com 12 anos ou mais teve apenas 184. Conclusao: A analise mostra que a mortalidade por obesidade é mais frequente em
individuos de 50 a 59 anos e esta associada a niveis educacionais mais baixos. Além de haver uma disparidade entre etnias. Esses
dados devem ser analisados com cautela, mas reforgam a necessidade de politicas de saude publica que priorizem a educagao sobre
os riscos da obesidade, especialmente em grupos vulneraveis.
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INTRODUGCAO: A hiperuricemia, caracterizada por niveis elevados de &cido Urico no sangue, esta associada ao risco de doengas como
gota e insuficiéncia renal. Os tratamentos tradicionais, como inibidores de xantina oxidase, possuem limitagdes em eficacia e seguran-
¢a, o que motivou o desenvolvimento de novos inibidores seletivos do transportador de urato 1 (URAT1), como SHR4640, dotinurad
e HP501. OBJETIVO: Avaliar a eficécia e seguranca dos inibidores seletivos de URAT1 em pacientes com hiperuricemia. METODOS:
Foram analisados ensaios clinicos controlados e randomizados, tendo como referéncias as bases de dados National Library Of Medicine
(MedLine) e Scientific Electronicd Library Online (SciELO). A busca pelos descritores foi efetuada mediante consulta aos Descritores em
Ciéncias da Saude (DeCS) e ao Medical Subject Headings (MeSH). Os descritores utilizados foram: Hiperuricemia; Inibidores seletivos
do transportador URAT1; terapéutica. Foram incluidos os estudos que envolveram utilizacéo de Inibidores seletivos do transportador
URAT1 para tratamento da hiperuricemia. Foram excluidos estudos com texto completo indisponivel, aplicacao em animais e estudos
observacionais. A escala PRISMA foi utilizada para sistematizar o relato desta revisdo. RESULTADOS: Dos 869 pacientes inicialmente
considerados, 503 foram incluidos na andlise final. SHR4640, administrado em doses de 5 mg e 10 mg, mostrou redugéo do acido urico
sérico em até 46,8% (P < 0,001), com 72,5% dos pacientes atingindo niveis-alvo de <360 umol/L. Dotinurad, em doses de até 4 mg,
reduziu o &cido urico em até 61,1% (P < 0,001), e todos os pacientes alcancaram o nivel sérico de <6,0 mg/dL. O HP501, administrado
em doses de 5 a 60 mg, resultou em uma redugao de até 50% nos niveis de acido urico (P < 0,05) e apresentou boa tolerabilidade, sem
eventos adversos graves. CONCLUSAO: Os inibidores seletivos de URAT1 sdo eficazes e seguros no tratamento da hiperuricemia,
oferecendo alternativas promissoras.
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INTRODUGCAO: Inibidores do cotransportador sédio-glicose tipo 2 (SGLT2) atuam no controle glicémico e promovem efeitos
cardioprotetores em pacientes com diabetes mellitus tipo 2 (DM2). OBJETIVO: Avaliar desfechos cardiovasculares relacionados ao uso
dos inibidores de SGLT2 em pacientes com DM2. METODO: Ensaios clinicos controlados e randomizados, em humanos, publicados
em inglés nos ultimos 10 anos, analisados nas bases de dados MedLine e SciELO, usando os descritores “Diabetes Mellitus Tipo 2”
e “Glicosideos” disponiveis em DeCS e MeSH. Incluiram-se estudos que avaliaram o uso de inibidores de SGLT2 (dapagliflozina e
empagliflozina) em pacientes com DM2 e multiplos fatores de risco para doenca cardiovascular. Artigos com métodos pouco claros foram
excluidos. A escala PRISMA sistematizou o relato desta revisao. RESULTADOS: Foram incluidos 27 artigos na sintese qualitativa, apos
os critérios de incluséo e excluséo, 4 artigos concluiram o escopo final. Amostra total de 24.188 DM2, com idade média de 47 anos, 55%
submetidos ao tratamento com SGLT2, enquanto 45% receberam placebo. Apos 4 anos, o uso das medicagdes reduziu significativamente
eventos adversos cardiovasculares (IAM e AVC néo fatais) em comparagéo ao placebo, com taxa de 10% versus 12% (Hazard Ratio 0,86;
IC 95%:0,74-0,99; P = 0,04). Ademais, houve uma reducgéao significativa de 38% no risco de morte por causas cardiovasculares com uso
de empagliflozina em comparagéo ao placebo, com taxa de mortalidade cardiovascular de 3% versus 6% (HR 0,62; IC 95%:0,49-0,77;
P<0,001). Entretanto, a dapagliflozina ndo apresentou diferenga significativa em relagdo a morte cardiovascular, com taxa de 3% em
ambos grupos (HR 0,98; IC 95%:0,82-1,17). CONCLUSAO: Embora ambos os medicamentos sejam eficazes na reducao de eventos
cardiovasculares adversos, a empagliflozina pode proporcionar uma protegao superior em relagéo a morte cardiovascular.

Palavras-chave: Inibidores do Transportador de Sodio-Glicose 2; Diabetes Mellitus Tipo 2, Glicosideos.
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Anélise dos efeitos da levotiroxina nafuncao cardiovascular
de pacientes com hipotireoidismo subclinico: uma
revisao sistematica
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Oliveira2.
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Introducgao: O hipotireoidismo subclinico (HSC), é caracterizado por altas concentragdes do TSH frente aos niveis normais dos
horménios tireoidianos. A partir dessa elevagao, analisa-se a influéncia na contratilidade miocardica, fungdo endotelial e niveis de
homocisteinemia dos pacientes'. Objetivos: O objetivo deste estudo, foi analisar a eficacia da levotiroxina sobre a funcao cardiovascular
(FC) de pacientes com HSC. Métodos: Foram analisados ensaios clinicos controlados e randomizados publicados originalmente em
inglés, nos ultimos 10 anos, em humanos, tendo como referéncia a base de dados Medline e SciELO. A busca pelos descritores e
termos utilizados foi efetuada mediante consulta ao MeSH e os descritores utilizados foram: Subclinical Hypothyroidisms e Treatment.
Foram incluidos estudos que compararam apenas a FC com a levotiroxina e aqueles que administravam o LT4 em doses progressivas
ao longo da intervengéo. Foram excluidos artigos que consideravam pacientes atireéticos na amostra do estudo e ndo determinaram
os exames de avaliagdo cardiaca pos intervencao. O checklist PRISMA foi utilizado para melhorar o escopo deste estudo. Resultados:
Essa revisao selecionou 7 estudos envolvendo 1113 pacientes com acompanhamento e intervencao com levotiroxina durante 12,1
meses aproximadamente. E evidenciado nos estudos que a administragéo progressiva da levotiroxina reduz (p<0,05) as concentracdes
do TSH. Nesse viés, considerando a FC dois trabalhos' demonstraram melhora na tolerancia ao teste de caminhada (TTC) de 6
minutos, funcdo ventricular esquerda, fungéo endotelial vascular, coagulabilidade e auséncia de efeitos cardiovasculares adversos
(AECA). Contudo, os outros estudos possuem maior percentual da amostra (81,1%) apresentando semelhanca apenas no TTC e na
AECA. Entretanto, ainda nesses estudos ndo observou diferenca significativa na fracéo de ejecao média do ventriculo esquerdo, agéo
sobre a aterosclerose e reducao de eventos da insuficiéncia cardiaca. Conclusao: Dessa forma, a levotiroxina demonstra ndo exercer
uma eficacia sobre a FC de pacientes portadores de HSC.

Palavras-chave: Subclinical Hypothyroidisms - Cardiovascular function - Levothyroxine.
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Aplicacao de dispositivos\Vearables no monitoramento
da Sindrome Metabdlica: uma revisao sistematica
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Introducéo: O uso de dispositivos wearables € uma abordagem inovadora e intervencionista para modificar comportamentos relacionados
a saude. Nesse contexto, possibilitam maior controle dos fatores de risco e auxiliam na prevencao de complicagdes cronicas. Objetivo:
Avaliar os efeitos da utilizagao de dispositivos wearables no manejo de pacientes com sindrome metabdlica e na prevencéo de doencas.
Métodos: Foram analisados estudos publicados originalmente em inglés, dos ultimos 5 anos, tendo como referéncia a base de dados
Pubmed. A busca pelos descritores e termos utilizados foi efetuada mediante consulta ao MeSH e os descritores utilizados foram: Wearable
Devices, Metabolic Syndrome, Prevention and Control. Foram incluidos estudos que contemplaram as repercussoes dos dispositivos
vestiveis em comportamentos relacionados a saude. Foram excluidos artigos com auséncia de relagéo direta ao tema. A escala PRISMA
foi utilizada no intuito de melhorar o relato desta revisao. Resultados: Inicialmente foram encontrados 217 estudos e apos aplicagéo
dos critérios de inclusé@o e exclusa@o, apenas cinco artigos fizeram parte desta revisdo. Estes estudos contabilizam 539 participantes,
divididos em grupos de intervencéo (Gl), com uso de dispositivos vestiveis, e em grupos controle. Os 5 estudos evidenciaram melhorias
em saude cardiovascular em Gl, estando o uso desses dispositivos associado a redugdes na presséo arterial (um estudo evidenciou
queda significativamente maior no Gl, P = 0,012), aumento da atividade fisica e melhorias na saude fisica e mental, além de favorecer a
autogestéo e adeséao ao tratamento por meio do monitoramento continuo. Dentre esses estudos,4 indicaram contribuicao a prevengéo
de hipertenséao, diabetes e obesidade, com a demonstra¢édo de redugéo da gordura corporal no Gl avaliada por um dos artigos (-1,8%,
P =0,01). Conclusoes: A aplicagao de dispositivos wearables representa uma abordagem eficaz a sindrome metabdlica e a prevencao
de doencas, permitindo a melhora da qualidade de vida através de beneficios cardiovasculares, fisicos e mentais.

Palavras-chave: Dispositivos Wearable; Sindrome Metabdlica; Prevencao e Controle.
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Introducao: A inteligéncia artificial (IA) e o aprendizado de maquina (ML) sdo avangos tecnoldgicos que permitem a andlise de dados
para identificar padrées complexos e auxiliar na tomada de decisées. Com o crescimento dessas novas tecnologias, sua aplicabilidade
na deteccé@o e no manejo clinico de Sindromes Metabdlicas (SM) estd em constante expansao. Objetivo: Analisar, por meio de uma
revis@o sistematica, a aplicagdo de novas tecnologias no manejo de Sindromes Metabolicas. Métodos: A reviséo analisou estudos
originais de natureza experimental, em humanos, publicados originalmente em inglés, dos ultimos dez anos. As bases de dados MEDLINE
e SciELO foram tomadas como referéncia para pesquisa e a busca por descritores foi feita mediante consulta as plataformas DeCS e
MeSH. Os descritores utilizados foram: Metabolic Syndrome, Atrtificial Intelligence e Disease Management. Foram incluidos estudos
que informassem as aplica¢des das novas tecnologias no manejo clinico de sindromes metabdlicas. Foram excluidos estudos que néo
tivessem o foco supracitado e publicacdes que ndao eram constituidas de fontes primarias. A escala PRISMA foi utilizada para melhorar
o relato desta reviséo. Resultados: Inicialmente foram encontrados 69 estudos e, apds aplicagéo dos critérios de inclusao e exclusao,
trés artigos fizeram parte da analise final. Os estudos analisados indicam que a aplicagéo de IA e ML no manejo da SM tem demonstrado
resultados promissores. Modelos preditivos de |A, como redes neurais e algoritmos de ensemble, apresentam altas taxas de acuracia
(AUC > 0,85), facilitando a identificag@o precoce de fatores de risco. Conclusoes: A aplicagéo de IA e ML no manejo da SM tem se
mostrado eficaz, com as evidéncias indicando que essas tecnologias, ao serem integradas a dados clinicos, auxiliam na identificagdo
precoce de fatores de risco e em intervencdes personalizadas. Esses avancos tecnoldgicos possuem grande potencial para aprimorar
a assisténcia clinica, embora desafios regulatérios e éticos ainda sejam presentes.

Palavras-chave: Sindrome Metabdlica; Inteligéncia artificial; Gestdo de Doengas.
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Aspecto Hormonal na Hipertensao Renovascular:
Revisao Sistematica de Fisiopatologia e Abordagens
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Introducao: A hipertensao arterial (HA) é altamente prevalente, afetando uma grande parcela da populagéo adulta e mais de 50% dos
idosos. A estenose de artéria renal (EAR) é uma das principais causas de hipertensao arterial secundaria, frequentemente associada a
aterosclerose. A EAR ativa o sistema renina-angiotensina-aldosterona (SRAA), gerando resposta hormonal que eleva a presséo arterial
(PA), caracterizando a hipertensao renovascular. Essa condigao tem um impacto significativo na fungao renal e cardiovascular, aumentando
a morbidade e mortalidade. Compreender os mecanismos hormonais da hipertensao renovascular € essencial para tratamentos mais
eficazes. Objetivo: Analisar aspectos hormonais da hipertensé@o renovascular associada a EAR, com foco na fisiopatologia, diagnéstico
e abordagens terapéuticas que visam o controle do SRAA. Métodos: Foram selecionados artigos do PubMed e Scielo, com énfase em
estudos clinicos e experimentais que abordam a hipertenséo renovascular secundaria a EAR. Foram incluidos estudos randomizados
e revisdes sistematicas que investigam mecanismos de ativagdo hormonal do SRAA, métodos de avaliagdo da EAR, intervencdes
farmacoldgicas percuténea e intervengoes invasivas. Esses dados permitiram uma analise abrangente sobre o manejo da doenga, com
foco em como diferentes estratégias de controle hormonal e intervengdes contribuem na redugéo de complicagdes cardiovasculares e
renais. Resultados: A EAR reduz a perfusao renal, eleva a PA e o risco de complica¢des cardiovasculares e renais, sendo a principal
causa de hipertensdo renovascular em idosos com comorbidades como diabetes e dislipidemia. O controle hormonal com IECAs,
bloqueadores de receptores de angiotensina e antagonistas da aldosterona foi eficaz para reduzir a pressao arterial e para protecéao
renal. A revascularizagdo percutanea mostrou beneficio em casos refratarios. Conclus@o: A hipertenséo renovascular secundaria a EAR,
impulsionada por alteracées hormonais no SRAA, impacta diretamente na PA e em 6rgéos vitais. O controle hormonal e intervencdes
precoces, incluindo revascularizacdo, sdo essenciais para prevenir complicagdes, protegendo a funcéo renal e cardiovascular dos
pacientes.

Palavras-chave: Sistema Renina-Angiotensina-Aldosterona; Hipertensao Renal; Estenose de Artéria Renal.
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Associacao de fitoterapicos e dietas hipocaldricas no
controle da obesidade em pacientes com sindrome do
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Introducao: A Sindrome do Ovario Policistico (SOP) é uma doenga enddcrina, caracterizada pelo hiperandrogenismo. Como
sintomatologia observa-se, menstruagdo irregular, acne, infertilidade, dislipidemia, diabetes e obesidade. Na terapéutica é indicado
o tratamento medicamentoso e mudanga dos habitos de vida'. Buscando o controle do sobrepeso, fitoterapicos como o estrato de
alcacuz vem sendo utilizados, visto os efeitos antioxidante e anti-inflamatério®. Objetivo: Revisar sobre o tratamento fitoterapico
em mulheres obesas e com SOP. Métodos: Para realizar a pesquisa foram utilizados dados da base indexadora National Libraby of
Medicine (MedLine), com os descritores: “Obesidade”; “Sindrome do Ovario Policistico”; “Extrato de Alcaguz” e suas variagbes segundo
o Medical Subject Headings (MeSH). Foram incluidos ensaios clinicos controlados randomizados realizados em humanos nos ultimos
dez anos. Resultados: Apos os critérios de selecéo e busca, apenas dois artigos concluiram o escopo e a analise final. Hooshmandi e
colaboradores dividiram dois grupos com 33 mulheres (apos critérios de exclusao) obesas e portadoras de SOP, para um dos grupos
foi prescrito o extrato de alcaguz, na dose de 500 mg, trés capsulas ao dia, todas as participantes deveriam seguir um mesmo padrao
de dieta, ingerindo de 1.200 a 1.800 calorias por dia, ademais, o modelo de exercicios fisicos deveriam ser mantidos (p<0.05)2. Apds
realizacao do estudo, aquelas que realizaram o tratamento fitoterapico obtiveram uma resposta melhor quanto a reducéao do indice
de massa corporal, perfil lipidico e glicémico, com perda de aproximadamente 6 Kg (p<0.001), ja na dieta de baixo padrao caldrico
sozinha, houve uma diminuicdo de apenas 2 Kg (p=0.41)2. O sucesso do alcacuz se deve pela presenca de glicirrizina e &cido glicirrético,
atuantes no metabolismo energético e adiposo (p<0,001)3. Concluséo: Diante do exposto, para mulheres com SOP e sobrepeso, porta
de entrada para diversas sindromes metabdlicas, a terapéutica com extrato de alcaguz € uma alternativa.

Palavras-chave: Sindrome do Ovério Policistico; Obesidade; Extrato de Alcacuz.
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Introducéo: A Apneia Obstrutiva do Sono (AOS) é um disturbio caracterizado por interrupcdes respiratorias recorrentes durante o sono,
ocasionadas pela obstrugcéo parcial das vias aéreas superiores; sendo assim, evidéncias cientificas sugerem uma possivel relagcéo
da condigéo com parametros de Sindrome Metabdlica(SM). Objetivo: Avaliar a correlagao entre os fatores determinantes de SM e o
desenvolvimento de AOS. Métodos: Foram analisados ensaios clinicos randomizados e estudos observacionais, publicados eminglés,
tendo como referéncia a base de dados National Library of Medicine (MedLine). Os descritores e termos foram selecionados por meio
de consulta ao Medical Subject Headings (MeSH), sendo utilizados os seguintes: “Apneas Obstructive Sleep”, “Metabolic Syndrome” e
“association”. Os critérios de inclusédo foram baseados na analise de aspectos como: resisténcia a insulina ou obesidade ou hipertensédo
arterial ou dislipidemia em relagéo a AOS; foram excluidos estudos pagos e que estejam avaliando intervencdes muito especificas.
Resultados: Foram encontrados, ao todo, 32 artigos; desses, 4 foram selecionados para analise, somando 3.593 participantes. Os
resultados apontam que a hipertenséo, obesidade, hiperglicemia e dislipidemia interagem com o indice de apneia-hipopneia (IAH) para
aumentar o risco de doengas cardiovasculares(DCV), com riscos relativos de 2.06, 1.02, 0.48 e 1.42, respectivamente (todos com P <
0.05). Além disso, foi observada alta prevaléncia de hipertensao(HAS), com estudos mostrando que até 50% dos pacientes com AOS
também apresentam HAS, o risco aumenta com a gravidade da apnéia, refletido em um aumento no IAH (P < 0.001). Os resultados
também evidenciam uma correlagéo positiva com os niveis de resisténcia a insulina; para cada aumento de 10 eventos/hora no |AH,
houve um aumento significativo nos niveis de resisténcia a insulina, com um valor de P=0,005. Conclusées: A AOS, ao promover
inflamacao crénica, aumenta o risco de SM e suas complicagdes, como diabetes, hipertensao e DCV, reforgando a importancia do
tratamento adequado para prevencéo.
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Introducédo: A aterosclerose € uma doenga caracterizada pelo acumulo progressivo de depdsitos de gordura, colesterol e outras
substancias nas paredes das artérias, formando placas que podem obstruir o fluxo sanguineo." Essa condicdo complexa esta
comumente associada a fatores de risco como diabetes mellitus (DM) e hipertensdo, que associados, intensificam a formagéao de
placas aterosclerdticas e aumentam o risco de complicagdes microvasculares.! Objetivo: Avaliar a associacao entre diabetes mellitus
e hipertenséao arterial sisttmica como fatores de risco conjuntos no desenvolvimento de aterosclerose. Métodos: Foi realizado um
estudo de revisao sistematica, em que foram analisados estudos clinicos randomizados, realizados em humanos nos ultimos cinco anos,
utilizando como referéncia a base de dados MedLine. A busca pelos descritores foi realizada por meio da consulta ao MeSH e DeCS,
empregando as seguintes varia¢des: Diabetes, Hypertension e Atherosclerosis. Foram incluidos estudos que associavam DM e HAS
ao desenvolvimento de aterosclerose e excluidos aqueles que néo relacionavam DM e hipertenséo a aterosclerose. A escala PRISMA
foi utilizada para sistematizar o escopo desta reviséo. Resultados: Foram identificados 40 estudos, apo6s a aplicacao dos critérios, 5
artigos foram selecionados no total, participaram 10829 pacientes com DM ou hipertensao, Entre os participantes com diabetes, 67%
apresentaram ao menos uma anormalidade cardiaca (critério menos restritivo), enquanto 11,7% apresentaram multiplas anormalidades
e niveis elevados de biomarcadores (critério mais restritivo). A hipertenséo esteve significativamente associada ao aumento da incidéncia
de anormalidades cardiacas. Em 5 anos de seguimento, o risco de insuficiéncia cardiaca em individuos com diabetes e anormalidades
cardiacas aumentou em até 2,55 vezes (IC 95%: 1,69-3,86, p < 0,001), demonstrando forte associacéo entre diabetes, hipertensao e
formagao de aterosclerose. Conclusao: Estareviséo sistematica indicou que a dislipidemia e o diabetes induzem a disfuncéo endotelial
e a inflamacao, fatores importantes no desenvolvimento da aterosclerose.
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Introducao: De acordo com a Organizagdao Mundial da Saude, cerca de 1.28 bilhdes de pessoas com idade entre 30 e 79 anos tenham
o diagndstico de hipertensao arterial sistémica (HAS)'. As literaturas ja indicam alguns fatores que devem ser considerados preditores
de risco para a ocorréncia de HAS sendo eles: o indice de massa corporal (IMC) e alguns marcadores bioquimicos laboratoriais (glicose
em jejum, colesterol total, colesterol HDL, triglicérides)? baseando-se nos valores de referéncia da Sociedade Brasileira de Diabetes
e Sociedade Brasileira de Cardiologia®.Objetivo: Revisar acerca da associagao entre a HAS e os marcadores laboratoriais. Métodos:
Para realizar a pesquisa foram utilizados dados da base indexadora PubMed, com os descritores: Hipertensao Arterial Sistémica e
Marcadores Laboratoriais, com os filtros: Publicados nos ultimos 5 anos e estudos realizados em humanos. Resultados: Foi encontrado
apenas 1 resultado depois que filtrou-se com 5 ultimos anos e estudos realizados em humanos. O estudo publicado na Revista Brasileira
de Cardiologia demonstrou que as unicas variaveis independentemente associadas a HAS foi a area de gordura visceral e glicemia
pasmatica em jejum. Tais resultados demonstram que o controle da obesidade, ou seja, do IMC, e a manuten¢do em niveis mais baixos
da glicemia plasmatica sao fatores importantes de serem monitorados, e mantindos dentro dos valores de referéncia para auxiliarem na
prevencao ou no tratamento da HAS.Conclusao: A glicemia em jejum apresenta alta sensibilidade para a triagem da HAS.Monstrando
a importancia de intervengdes para melhorar essa variavél bioquimica no controle dessa doenga
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Associacao entre Sindrome Metabdlica e Transtornos
de Ansiedade e Depressao: Uma Revisao Sistematica
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Introducao: A sindrome metabdlica (SM) € um conjunto de disturbios que inclui obesidade central, dislipidemia, resisténcia a insulina
e hipertensao?. A depressao € caracterizada por humor reduzido, diminui¢cdo do interesse em atividades diarias, falta de prazer, perda
de energia e capacidade de raciocinio®. A ansiedade é um sentimento de apreensao que pode ser antecipatério a um evento ou ocorrer
sem uma ameaca identificavel, movida pela falta de controle sobre pensamentos e atitudes’#. Tanto a SM quanto os transtornos
psicoemocionais resultam em piora da qualidade de vida e queda na autoestima®. Objetivo: Avaliar a associacdo entre sindrome
metabdlica e transtornos de ansiedade e depresséo por meio de uma revisao sistematica. Métodos: A pesquisa foi realizada nas bases
de dados MedLINE e SciELO com os descritores “Metabolic Syndrome”, Anxiety, Depression e suas variacdes segundo o MeSH. Foram
analisados 4 artigos, incluindo 2 ECCR e 1 metanalise, todos em inglés e publicados nos ultimos 5 anos, seguindo a escala PRISMAS®.
Resultados: Os dados indicam alta frequéncia de transtornos mentais em adultos com sindrome metabdlica, especialmente em casos
de doenca hepatica gordurosa néo alcodlica'. As metanalises mostram que adultos com SM apresentam prevaléncia de 26,3% para
depresséo e 37,2% para ansiedade?. Além disso, a SM esta presente em mais de 30% das pessoas portadoras de depressao?. Ademais,
as relagoes significativas (P=0,019) entre sindrome metabdlica e sintomas depressivos sdo mais comuns em mulheres®. Comprova-se que
a depressao e a ansiedade prejudicam a qualidade de vida, especialmente em pacientes portadores de SM, mesmo apos intervencoes4.
Conclusoes: A SM e transtornos de depressao e ansiedade estéo interligados. Mesmo com tratamentos, os sintomas podem persistir,
afetando a qualidade de vida. Profissionais de saude devem considerar uma abordagem integrada, abrangendo aspectos fisicos e
psicolégicos. Novos estudos s&o necessarios para aprofundar essa relagéo e desenvolver intervencdes mais eficazes.
Palavras-chave: “Sindrome Metabdlica”, Ansiedade e Depressao.
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Avaliacao da eficacia da semaglutida no tratamento da
obesidade: uma revisao sistematica
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Introducao: A obesidade € uma doenga crénica multifatorial decorrente do desequilibrio entre ingestdo e gasto caldrico, sendo
definida como excesso de gordura corporal que favorece prejuizos a saude, como diabetes mellitus e complicagdes cardiovasculares. A
semaglutida pertence a classe dos agonistas do receptor do peptideo-1 semelhante ao glucagon (GLP1-RA), desenvolvidos inicialmente
para tratamento da diabetes, ja que diminuem a glicemia estimulando a secregéo de insulina e reduzindo a liberagdo de glucagon. Porém,
atualmente esta sendo utilizada como tratamento da obesidade por conta da perda de peso provocada. Objetivo: Avaliar eficacia da
semgalutida em individuos obesos. Métodos: Foram analisados ensaios clinicos randomizados publicados em inglés nos ultimos 5
anos, em humanos, na base de dados National Library of Medicine (MedLine). A busca pelos descritores e palavras-chave utilizados
foi efetuada nos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) e no Medical Subject Headings (MeSH). Foram excluidos estudos nao
disponiveis gratuitamente e com métodos pouco claros e mal descritos. A escala PRISMA foi utilizada no intuito de sistematizar o relato
desta revisdo. Resultados: Inicialmente foram encontrados 39 artigos e, apos aplicagéo de critérios de incluséo e excluséo, apenas
3 artigos fizeram parte do escopo e analise final. A semaglutida, quando comparada a outras farmacos, apresenta ampla capacidade
de reducgéo de peso com baixo risco de eventos adversos considerados leves e moderados, como disturbios gastrointestinais e
hipoglicemia, além da diminuicdo de parametros de riscos cardiometabdlicos, incluindo circunferéncia abdominal, pressao arterial
sistémica, hemoglobina glicada, colesterol e triglicerideos. Os estudos analisados indicam que a inje¢cao subcutanea de frequéncia
semanal, associada a intervencdes no estilo de vida, é a que proporciona uma maior adesao e eficacia do tratamento. Conclusao: A
semaglutida promove efeitos benéficos na saide geral do paciente, mas nao € aprovada como linha de tratamento direto da obesidade,
portanto, novos estudos devem ser realizados.

Palavras-chave: Obesidade, Tratamento, Semaglutida.
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Avaliacao da Eficacia e Seguranca da Melatonina no
Tratamento da Insénia em Criancas com Transtorno do
Espectro Autista: uma revisao sistematica
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Introducao: O Transtorno do Espectro Autista (TEA) inclui desafios como a ins6nia, que agrava o quadro. A melatonina, usada para
regular o sono, é estudada como tratamento para essa condicdo em criangas com TEA. Objetivos: O objetivo deste estudo, foi avaliar
a eficacia e a seguranca da melatonina e do PedPRM (prolonged release melatonin minitablets) no tratamento da insénia em criangas
com TEA. Métodos: Foram analisados ensaios clinicos controlados e randomizados publicados originalmente em inglés, nos ultimos 10
anos, em humanos, tendo como referéncia a base de dados Medline e SciELO. A busca pelos descritores e termos utilizados foi efetuada
mediante consulta ao MeSH e os descritores utilizados foram: Autism, Pediatric e Melatonin. Os booleanos AND foram utilizados entre
os termos e OR entre suas variagdes. Foram excluidos artigos que divergiam do tema ao considerar mais de um desfecho. O checklist
PRISMA foi utilizado para melhorar o escopo deste estudo. Resultados: Os estudos sobre a melatonina no tratamento da insénia
envolveram 527 participantes, com criangas entre 6 a 15 anos, sendo 96% deles diagnosticados com TEA e uma parte com sindrome
de Smith-Magenis (SMS). Os estudos mostraram que tanto melatonina padréo quanto a formulagdo PedPRM' demonstraram eficacia
(p<0,05), melhorando a qualidade do sono e reduzindo comportamentos problematicos e dificuldades associadas ao TEAZ?. Além disso,
proporciona uma melhora geral no bem estar das criancas e também é eficaz em aliviar a carga dos cuidadores®. Por fim, destacou-se
a importancia da associagdo medicamentosa com a higiene do sono para maximizar os resultados. Junto a isso, a auséncia de efeitos
adversos significativos reforca a seguranca do uso prolongado da melatonina®. Conclus&o: A melatonina, especialmente na formulagéo
PedPRM, é uma opg¢éo segura e eficaz para tratar a insénia em criangas com TEA, melhorando o sono e o bem-estar geral.

Palavras-chave: Autism - Melatonin - PedPRM.
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Avallacao da eficacia e seguranca de longo prazo da
pegvaliase no tratamento da Fenilcetondria: uma revisao
baseada em ensaios clinicos de fase 2 e 3
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Introducéo: A fenilcetonuria € uma doenga metabdlica rara que exige controle rigoroso dos niveis de fenilalanina (Phe) no sangue.
A pegvaliase emergiu como tratamento de longo prazo promissor, especialmente em adultos para controle de fenilalanina. Objetivo:
Avaliar a eficacia e seguranca da pegvaliase no tratamento da fenilcetonuria, com base em dados de estudos de fase 2 e 3, considerando
resposta imune e controle de fenilalanina. Métodos: Foram utilizadas as bases PubMed e Scielo, em outubro de 2024. Os descritores
usados foram fenilcetonuria, pegvaliase e terapéutica, conforme variacées no Medical Subject Headings (MeSH). Incluiram-se
estudos Randomized Controlled Trial e Clinical Trial, usou-se o checklist PRISMA para melhorar o escopo deste estudo. Resultados:
A pegvaliase demonstrou uma redugdao média de 61,5% a 63,7% nos niveis de fenilalanina em pacientes com fenilcetonuria de dificil
controle, com essa diminuicdo mantida ao longo de 24 meses'. Em termos numeéricos, os niveis de Phe cairam de uma média inicial
de 1200 umol/L para valores entre 320 e 460 umol/L. Os eventos adversos mais comuns, como reagoes de hipersensibilidade (31,9%)
e artralgia (19,8%), foram manejados com ajustes na dosagem e suporte clinico?. Em termos de seguranga, 94,6% dos pacientes
mantiveram boa tolerancia a terapia durante os estudos3. A eficacia prolongada, com controle estavel dos niveis de Phe e o perfil de
seguranca observado em ensaios de fase 2 e 3, sugerem o potencial da pegvaliase como uma solucédo de tratamento de longo prazo
para a fenilcetonuria. Conclusoes: A pegvaliase mostrou-se eficaz na reducdo dos niveis de Phe em adultos com fenilcetondria. A
maioria dos pacientes alcancou niveis controlados de Phe, com perfil de segurancga aceitavel e efeitos adversos leves a moderados.
O medicamento permitiu maior flexibilidade dietética e melhoria na qualidade de vida, com controle da imunogenicidade e redugéo de
reagdes adversas ao longo do tempo.

Palavras-chave: Phenylketonuria, Pegvaliase, Treatment.
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Avallacao da relacao da esteatose hepatica com eventos
cardiovasculares: uma revisao sistematica
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Introducao: A esteatose hepatica é caracterizada pelo acumulo excessivo de triglicerideos nos hepatdcitos e tem um amplo espectro
clinico. A doenca hepatica gordurosa nao alcodlica (DHGNA) é estabelecida em individuos sem o consumo excessivo de alcool, com
fortes predisposicoes genéticas ou uso de medicamentos estereogénicos. A DHGNA abrange esteatose benigna, esteato-hepatite ndo
alcodlica com inflamacéao (NASH) e cirrose hepatica. A DHGNA aumentou significativamente a mortalidade relacionada ao figado, sendo
uma causa comum de morte em todo o mundo. Objetivo: Estabelecer a relagcdo da esteatose hepatica com eventos cardiovasculares.
Métodos: Foram analisados ensaios clinicos randomizados publicados em inglés nos ultimos 5 anos, em humanos, na base de dados
National Library of Medicine (MedLine). A busca pelos descritores e palavras-chave utilizados foi efetuada nos Descritores em Ciéncias
da Saude (DeCS) e no Medical Subject Headings (MeSH). Foram excluidos estudos néo disponiveis gratuitamente e com métodos pouco
claros e mal descritos. A escala PRISMA foi utilizada no intuito de sistematizar o relato desta revisédo. Resultados: Inicialmente foram
encontrados 22 artigos e ap0s aplicagao de critérios de inclusdo e excluséo, apenas 4 artigos fizeram parte do escopo e analise final.
A relacédo entre NAFLD e DCV é complexa, NAFLD é considerada um fator de risco independente para DCV e insuficiéncia cardiaca.
Estudos recentes demonstraram que a NAFLD esta associada a doenga cardiaca estrutural e anormalidades funcionais do miocardio.
Essas anormalidades podem ser avaliadas por técnicas de imagem que medem a deformagé@o miocardica, incluindo ecocardiografia
Doppler colorida bidimensional completa e ressonancia magnética. Essas alteracoes podem ser amenizadas por intervengdes no estilo
de vida, principalmente induzindo a perda de peso, recomendada de 3% a 5% do peso corporal, sendo diretamente proporcional as
melhorias no estado do figado. Conclusao: Foi sugerido que a DHGNA é um fator de risco para doencas cardiovasculares e canceres
extra-hepaticos.

Palavras-chave: Esteatose Hepatica, Relagéo, Eventos Cardiovasculares.
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Introducao: O lipedema é uma doenga mais frequente em mulheres, na qual ocorre acimulo de tecido adiposo em membros inferiores
e gera dor, desconforto e baixa autoestima. Por ser subdiagnosticada, a sociedade cientifica carece de tratamentos efetivos bem
estabelecidos para o lipedema, mas sabe-se que ha influéncia da alimentacdo na sintomatologia. Diante disso, a dieta pobre em
carboidratos (PC) demonstra efeitos positivos no lipedema, principalmente pela capacidade anti-inflamatéria. Objetivo: Avaliar, através
de revisao sistematica, os efeitos da dieta pobre em carboidratos nos sintomas do lipedema. Métodos: Foram analisados ensaios clinicos
randomizados e controlados, publicados em inglés nos ultimos 5 anos, extraidos da base MedLine. Os estudos compararam mulheres que
fizeram dieta com baixo teor de carboidratos com grupos controle composto por mulheres que utilizaram dietas convencionais. A busca
utilizou os descritores “lipedema”, “dieta” e “tratamento” com consulta a0 DeCS. Estudos observacionais e com métodos insuficientemente
descritos foram excluidos. A metodologia PRISMA foi empregada para sistematizar esta revisdo. Resultados: Inicialmente, 6 estudos foram
identificados e 4 atenderam aos critérios de incluséo, envolvendo 283 participantes. Os estudos indicaram que a dieta PC demonstrou
reducgao significativa (p<0,05) da gordura e volume dos membros inferiores. Houve melhora da dor e desconforto nas pernas em todos
os grupos de mulheres em uso de PC. Embora a redug¢éo de carboidratos contribua com a perda de peso, os estudos demonstraram
que aredugao de sintomas do lipedema tém maior influéncia da composicéo de macronutrientes dietéticos, e ndo da perda de gordura
corporal. Conclusao: Apos a andlise dos estudos, foi demonstrado que a dieta pobre em carboidratos promove efeitos benéficos na
sintomatologia do lipedema. As mulheres que utilizaram a PC demonstraram reducdo da dor e volume das pernas, garantindo maior
qualidade de vida. Assim, a dieta pobre em carboidratos é eficiente no tratamento sintomatico do lipedema.

Palavras-chave: Lipedema, Dieta, Tratamento.
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transtornos alimentares: uma revisao sistematica
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Introducao: Os Transtornos Alimentares (TAs) séo caracterizados por distdrbios no comportamento alimentar, como compulsdo ou
restricdo excessiva, afetando a saude fisica e mental de 22,4% da populagéo mundial. Esses transtornos s&o fortemente influenciados
por fatores emocionais, como ansiedade e depressao, que podem agravar o comportamento alimentar desregulado. Nesse contexto,
a psicoterapia surge como uma estratégia eficaz para pacientes com TAs, pois tem um impacto positivo na saide mental. Objetivo:
Avaliar, por meio de uma revisao sistematica, os efeitos da psicoterapia no tratamento de transtornos alimentares. Métodos: Foram
analisados ensaios clinicos randomizados e controlados, publicados em inglés nos ultimos cinco anos, extraidos da base MedLine. Os
estudos incluiram Grupos de Individuos diagnosticados com transtornos alimentares, como compulsdo alimentar, anorexia e bulimia,
que foram submetidos a psicoterapia por no minimo 12 meses (Gl), comparados a Grupos Controle sem psicoterapia (GC). A busca
utilizou os descritores “efeitos”, “psicoterapia” e “transtorno alimentar” com consulta ao DeCS. Estudos observacionais e com métodos
insuficientemente descritos foram excluidos. A metodologia PRISMA foi utilizada para sistematizar a revisédo. Resultados: Inicialmente,
34 estudos foram identificados, dos quais 4 atenderam aos critérios de incluséo, envolvendo 724 participantes. Os estudos mostraram
uma reducao significativa (p<0,05) dos sintomas de TAs nos grupos Gl, incluindo ansiedade e sintomas depressivos. Também foi
observada uma reducdo da alimentagdo emocional, caracterizada pelo impulso de comer em resposta a emogdes desagradaveis,
0 que contribui para o agravamento dos TAs. Além disso, houve uma melhoria na insatisfagéo corporal, autoestima e funcionamento
social dos grupos Gl, confirmando os beneficios da psicoterapia para a saude mental. Conclusées: Os estudos demonstraram que
a psicoterapia promove efeitos positivos em pacientes com TAs, melhorando a saude mental, reduzindo o sofrimento psiquico e a
alimentacdo emocional. Portanto, € uma estratégia eficaz para o tratamento de transtornos alimentares.

Palavras-chave: Efeitos, Psicoterapia, Transtornos Alimentares.
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Introducao: O controle glicémico no diabetes tipo 1 é desafiador, pois os sistemas atuais exigem ajustes manuais de insulina, dificultando
o alcance das metas'. Sistemas de circuito fechado, ou pancreas artificial, vém sendo utilizados para melhorar esses resultados?. Objetivo:
Avaliar, através de uma revisao sistematica, a eficacia, seguranca e efeitos adversos dos sistemas de circuito fechado no tratamento
do diabetes tipo 1. Método: Foi realizada uma pesquisa na base de dados MedLine com os descritores Artificial Pancreas, Diabetes
Mellitus, Type 1 e Continuous Glucose Monitoring. A busca pelos descritores e termos utilizados foi efetuada mediante consulta ao Medical
Subject Headings (MeSH). Os filtros usados foram clinical trial, randomized controlled trial, humans e english. Foram incluidos estudos
que compararam o pancreas artificial a terapia convencional com bomba de insulina em diabéticos tipo 1, excluindo aqueles que nao
apresentaram analise comparativa ou nao abordaram o tema da revisao. Resultados: Dos 236 artigos inicialmente encontrados, cinco
foram selecionados apods a aplicagéo dos critérios de inclusao e exclusao, envolvendo 422 participantes com idades entre 1 e 72 anos.
Os estudos indicaram que os sistemas de pancreas artificial melhoraram significativamente o controle glicémico em diabéticos tipo 1,
aumentando em média 9,67 pontos percentuais o tempo na faixa-alvo de glicose e reduzindo em 2,6 horas diarias a hiperglicemia, além
de melhorar a hemoglobina glicada em até 0,4 pontos percentuais. A melhora no controle glicémico foi mais significativa a noite, com
o grupo de circuito fechado atingindo 80% versus 54% no grupo de controle. Ambos os sistemas mostraram-se seguros, sem aumento
de hipoglicemia; contudo, o grupo de circuito fechado relatou mais eventos adversos, incluindo um caso de cetoacidose diabética.
Conclusao: O pancreas artificial se mostrou eficaz e seguro no controle glicémico do diabetes tipo 1, aumentando o tempo na faixa-
alvo e melhorando a hemoglobina glicada.

Palavras-chave: Artificial Pancreas; Diabetes Mellitus, Type 1; Continuous Glucose Monitoring.
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Introducéao: A melatonina tem mostrado potencial na modulagéo da resisténcia insulinica, sugerindo beneficios ao manejo da diabetes
do tipo 2 (DM2). Nesse contexto, seu uso pode promover efeitos desejaveis na regulagédo da glicose e na prevencgao das complicagbes
do DM2. Obijetivo: Avaliar os efeitos positivos do uso de melatonina exégena em pacientes com DM2, por meio de uma reviséao
sistematica. Métodos: Foram analisados estudos publicados originalmente em inglés, dos ultimos 10 anos, em humanos, tendo como
referéncia a base de dados Pubmed. A busca pelos descritores e termos utilizados foi efetuada mediante consulta ao MeSH, e os
descritores utilizados foram: Melatonin, Insulin Resistance, Diabetes Mellitus Type 2. Foram incluidos estudos que descreveram as
alteragdes promovidas pela melatonina em pacientes com DM2, sendo excluidos artigos pouco claros e com auséncia de relagdo direta
ao tema. A escala PRISMAA4 foi utilizada no intuito de melhorar o relato desta reviséo. Resultados: Inicialmente foram encontrados 241
estudos e apds aplicagéo dos critérios de inclusao e exclusao,quatro artigos fizeram parte desta revisdo, estando envolvidos na analise
do presente estudo 208 participantes. Trés artigos afirmam que a melatonina exdgena, administrada antes de uma refeicdo noturna,
promoveu a reducao da glicemia em jejum (-10,64 mg/dL, P < 0,05),da insulina (-2,37 plU/mL, P < 0,001) e da resisténcia insulinica
(-0,67, P < 0,001), com aumento da sensibilidade a insulina (P < 0,05).Além disso,2 estudos abordaram os efeitos cardiovasculares
da melatonina, evidenciando reducdes nas pressoes sistolica e diastdlica (-4,3 + 9,6 mmHg, P = 0,008 e -2,8 + 7,3 mmHg, P = 0,04),
aumento significativo dos niveis de HDL (+2,75 mg/dL; P < 0,05) e aumento na capacidade antioxidante (P < 0,001).Conclusoes: O
uso de melatonina promove alteragdes significativas em pacientes com DM2, evidenciadas pelo auxilio no controle glicémico e na
contribuicao a saude cardiovascular e ao perfil lipidico.

Palavras-chave: Melatonina; Resisténcia Insulinica; Diabetes Mellitus do Tipo 2.
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Introducao: A hipofosfatemia ligada ao cromossomo X (HLX) € uma doenca hereditaria rara, causada por alteragdes genéticas
que implicam na regulacéo do fosfato, um mineral necessario para a formacao 6ssea, levando a perda renal dessa substancia. Ela
considerada um tipo de raquitismo resistente ao tratamento com vitamina D, que cursa com deformidades esqueléticas, dores dsseas,
baixa estatura e diminuicdo do crescimento linear.' 2 A terapia convencional de XLH consiste no uso de fosfato oral e vitamina D, porém
tem resultados modestos e esta associada a eventos adversos significativos, incluindo hiperparatireoidismo, hipercalciuria, e calculos
renais. O Burosumab é um anticorpo monoclonal que surgiu como um novo tratamento promissor a essa doenca.' ® Objetivos: O
objetivo deste presente estudo consiste em revisar a opcao terapéutica do Burosumabe no tratamento da HLX. Método: Foi realizada
busca na base de dados National Library of Medicine (MedLine), utilizando os descritores “Rickets”, “Treatment”, “Burosumabe” e as
suas variagdes segundo o MeSH. A escala PRISMA foi utilizada com intuito de melhorar o escopo desta revisdo. Resultados: Em
ambas as faixas etarias (1-12 anos), as criangas que receberam burosumabe apresentaram aumentos sustentados no fosforo sérico em
comparagao ao grupo controle(SMD 0,9, IC 95% 0,82-0,99, P<0,0001)." ® Além da melhora nos marcadores bioquimicos, demonstrou
beneficios na melhora da mobilidade, reducéo de deformidades ésseas, reducao das dores dsseas e melhora da qualidade de vida
geral. No entanto, a andlise das mudancgas no escore Z de altura produziu resultados inconclusivos com SMD de 1,43 (IC 95% 0,36-
3,21, P=0,12).' Conclusdes: O tratamento com Burosumabe se mostrou promissor no tratamento da HLX. No entanto, s&o necessarios
mais estudos para se estabelecer como técnica definitiva.

Palavras-chave: Rickets, Treatment e Burosumab.

Rev Bras Cien Med Saude. 2025; (Supl. 2):1-169 .



| CONGRESSO
NACIONAL DE
INOVACOES

EM SINDROMES
METABOLICAS
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Introducao: A obesidade é o fator mais determinante para o desenvolvimento da sindrome metabdlica, de forma que a cirurgia
metabolica e bariatrica (CMB) apresenta-se como uma solugdo eficaz, rapida e segura para individuos com obesidade marbida'.
Nesse sentido, existem diferentes técnicas de CMB, de modo que as mais benéficas e realizadas sao: o bypass gastrico emY de Roux
e a gastrectomia vertical laparoscopica®. Objetivo: Relacionar a realizagdo da cirurgia bariatrica como uma melhora nos quadros de
obesidade extrema. Metodologia: O estudo consiste em revisdo sistematica, na qual foram analisados ensaios clinicos controlados
e randomizados publicados originalmente em inglés, dos ultimos cinco anos, em humanos, tendo como referéncia a base de dados
National Library of Medicine (MedLine). Os descritores utilizados foram: bariatric surgery, metabolic syndrome, obesity e suas variagdes
segundo o Medical Subject Headings (MeSH). Foram incluidos estudos que envolveram individuos com obesidade morbida. Foram
excluidos estudos com métodos pouco claros ou mal descritos e publicacdes disponiveis somente em resumo. A escala PRISMAS foi
utilizada no intuito de sistematizar o relato desta revisdo. Resultados: Apos os critérios de selegao e de busca, 2 artigos concluiram
0 escopo € a analise final. Foram envolvidos na analise do presente estudo 333 participantes, 74% do sexo feminino, com média de
idade 43 anos. Diante disso, a realizacao desses procedimentos quando em comparacéo a alternativas ndo cirurgicas apresentou uma
perda de peso de 33,1% maior (p<0,0001)* Nessa perspectiva, a CMB se mostra mais vantajosa, pois tem uma baixa remissao nas
comorbidades, como a diabetes tipo 2 (p=0,64), a dislipidemia (p=0,23) e a hipertensao (p=0,04). Além disso, ela garante uma menor
morbidade de complicacdes tardias e mortalidade (p=0,57)2. Conclusées: Pode-se afirmar que, a realizacdo da CMB garante melhor
qualidade de vida e diminuicao de problemas relacionados a sindrome metabodlica.

Palavras-chave: Obesity, Bariatric Surgery, Metabolic Syndrome.
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Introdugéo: A Diabetes Mellitus Il (DMII) ¢ uma doenga crénica intimamente relacionada & crescente curva populacional de indice de
Massa Corporal (IMC), estando em ascendéncia mundialmente’#. Nesse viés, busca-se estabelecer um estado da arte quanto a melhor
intervencao terapéutica para individuos com sobrepeso e DMII. Objetivo: Comparar, através de uma revisao sistematica, os resultados
da cirurgia metabdlica ante a terapia médica convencional no controle glicémico de pacientes com DMII e IMC elevado. Métodos:
Analisaram-se ensaios clinicos controlados e randomizados publicados originalmente em inglés, nos ultimos dez anos, em humanos,
valendo-se da base de dados National Library of Medicine (MedLine). Consultou-se o Medical SubjectHeadings (MeSH) para a busca
dos descritores utilizados: bariatric surgery, diabetes mellitus type Il e therapeutics. Incluiram-se estudos com participantes de todas
as idades, de ambos os sexos, portadores de DMII, aleatoriamente atribuidos a terapia médica convencional ou a cirurgia metabdlica.
Excluiram-se estudos disponiveis somente em resumo ou com métodos dubios. Utilizou-se a escala PRISMAS® visando aprimorar o
relato desta revisao. Resultados: Inicialmente, encontraram-se 4.150 estudos e, apos aplicagéo dos referidos critérios, cinco artigos
compuseram a andlise final. Tais trabalhos compreenderam um periodo de dois a dez anos, evidenciando melhor progndéstico da cirurgia
metabdlica no tocante a hemoglobina glicada, peso e LDL, além de reducao de medicamentos e do risco cardiovascular, melhora da
pressao arterial, da fungéo renal e da qualidade de vida na caracteristica amostral de 15 a 58 anos e de 27 a 43kg/m?. A intervencéo
cirurgica consistiu nas técnicas de: bypass gastrico Roux-en-Y (a mais sobressalente), gastrectomia de manga vertical, banda gastrica
laparoscopica ajustavel ou desvio biliopancreatico. Ja a terapia convencional abrangeu mudanga do estilo de vida associada a metformina
concomitante ou néo a rosiglitazona. Concluséo: A cirurgia metabolica se mostrou superior a terapia conservadora, sendo capaz de
remir a DMII parcial ou completamente.

Palavras-chave: Bariatric Surgery; Type Il Diabetes Mellitus; Therapeutics.
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Introducéo: Em 2021, mais de 4 milhdes de brasileiro atendidos na APS apresentavam obesidade, incluindo 624 mil com obesidade
grave. A cirurgia bariatrica, que inclui técnicas como o sleeve e o bypass, € uma opgéo para casos mais complexos, sendo o bypass o
mais usado no SUS (70% das cirurgias). Objetivo: Comparar a eficacia do sleeve, também conhecido como gastrectomia vertical (GV),
e do bypass gastrico (BG) na perda de peso. Métodos: Foram analisados ensaios clinicos controlados e randomizados publicados
originalmente em inglés, dos ultimos cinco anos, em humanos, tendo como referéncia a base de dados National Library of Medicine
(MedLine). A busca pelos descritores e termos utilizados foi efetuada mediante consulta ao Medical Subject Headings (MeSH) e os
descritores utilizados foram: gastric bypass, sleeve gastrectomy, weight loss. Foram excluidos estudos com métodos pouco claros ou
mal descritos e publicagdes disponiveis somente em resumo. A escala PRISMA foi utilizada para sistematizar o relato desta reviséo.
Resultados: Inicialmente, foram encontrados 17 estudos que comparam a eficacia da GV e do BG na perda de peso. Apos a aplicagéo
dos critérios de inclusao e exclusao, foram selecionados 4 estudos para analise final, com 408 participantes, sendo 67,4% do sexo
feminino e idade média de 52,53 anos. Dois estudos analisados indicaram que a média de perda do excesso de peso (%EWL) foi de 50%
apos a GV e 61,5% apds o BG.Ja os outros dois estudos analisaram a perda total de peso, com média de 13,25% apos a GV e 26,3%
apos o BP Conclusao: Ambos os métodos sao eficazes na perda de peso em obesidade mdrbida, mas o BP resulta em maior perda
total e em excesso. A escolha do procedimento deve considerar comorbidades e fatores de risco individuais para melhor adequagao.

Palavras-chave: cirurgia bariatrica, obesidade, redugéo de peso.

Rev Bras Cien Med Saude. 2025; (Supl. 2):1-169 .



| CONGRESSO
NACIONAL DE
INOVACOES

EM SINDROMES
METABOLICAS

Comparacao entre Bypass Gastrico com uma
anastomose e Bypass GastricoemY de Roux: resultados
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Introducao: O bypass gastrico com uma anastomose (OAGB) e o bypass gastrico em Y de Roux (RYGB) séo técnicas populares
para o tratamento da obesidade morbida. Estudos clinicos tém analisado a eficacia, seguranga e impacto metabdlico de ambos os
procedimentos.Objetivo: Comparar os resultados clinicos, metabdlicos e de seguranga entre o bypass gastrico com uma anastomose
e o bypass emY de Roux. Métodos: Em outubro de 2024, foi realizada uma pesquisa nas bases de dados PubMed e Scielo, utilizando
os descritores cirurgia bariatrica, bypass gastrico emY de Roux e tratamento, com variagdes obtidas no Medical Subject Headings
(MeSH), limitou-se estudos dos ultimos 5 anos e foi usado o Checklist PRISMA para melhorar o escopo do estudo, além disso, usou-se
o termo “one-anastomosis” na busca. Incluiram-se estudos Randomized Controlled Trial e Clinical Trial. Resultados: Tanto OAGB quanto
RYGB apresentaram eficacia semelhante na perda de peso e na resolugdo de comorbidades. Em um acompanhamento de 5 anos,
ambos alcangaram uma perda de aproximadamente 70-75 de %EWL, sem mortalidade ou complicagdes maiores'. Apds 1 ano, OAGB
resultou em um %EWL superior, de 85%, comparado a 75% no RYGB, além de maior aumento no GLP-1 e melhor controle glicémico?.
No entanto, refluxo foi mais comum no OAGB. OAGB com membro biliopancreatico longo causou mais diarreia e esteatorreia, sugerindo
ma absor¢céo. Ambos os procedimentos foram seguros e eficazes para seus objetivos, sem diferencas significativas em complicacoes
ou déficits nutricionais®. O monitoramento pés-operatorio demonstrou rapida depuracao de glicose e aumento nas concentragdes pos-
prandiais, sugerindo beneficios potenciais do controle glicémico. Conclusées: Os procedimentos OAGB e RYGB mostraram eficacia
comparavel na perda de peso e na resolugéo de comorbidades, com média de 70-75% de excesso de peso perdido (%EWL) em cinco
anos. Ambos foram seguros e eficazes para pacientes com reganho de peso apos gastrectomia.

Palavras-chave: Bariatric Surgery, Roux-en-Y Gastric Bypass, Treatment.
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Introducéo: A obesidade é uma doenca cronica que gera grande impacto na salde e com prevaléncia crescente em todo o mundo'2.
A cirurgia bariatrica é considerada a terapéutica de maior eficacia para pessoas com graus mais avangados de obesidade®. Objetivo:
Comparar, através de uma revisao sistematica, a eficacia na reducao de peso entre as duas técnicas de cirurgia bariatrica mais realizadas
atualmente, a gastrectomia vertical e o bypass gastrico. Método: Foi realizada uma pesquisa na base de dados MedLine, utilizando os
descritores Bariatric Surgeries, Obesity e Weight Loss. A busca por esses descritores foi efetuada através de uma pesquisa no Medical
Subject Headings (MESH). Os filtros utilizados foram 5 years, Clinical Trial, Randomized Controlled Trial, Humans e English. Foram
incluidos estudos que compararam a reducao de peso promovida pela gastrectomia vertical e o bypass gastrico, excluindo os artigos
que nao contemplaram o tema da revisao. As recomendacdes do Preferred Reporitng ltems For Systematic Reviews and Meta-Analyses
(PRISMA) foram aplicadas no presente estudo. Resultados: Inicialmente, foram obtidos 302 artigos, apds aplicacao dos filtros. Desses
302, foram selecionados 10 artigos para leitura, mas 7 foram excluidos por ndo abordarem sobre o tema dessa revisao, restando, 3
estudos para compor o escopo do presente estudo, envolvendo 2.616 pacientes acima de 18 anos. Os artigos analisados indicaram que
a gastrectomia vertical laparoscoépica e o Bypass gastrico laparoscopico emY de Roux n@o apresentaram diferenca clinica significativa
na melhora da qualidade de vida entre si. Entretanto, a maioria dos estudos apontaram maior perda de peso a longo prazo em favor do
procedimento bypass gastrico laparoscépico em Y de Roux. Concluséao: O Bypass gastrico laparoscépico em Y de Roux induz uma
perda de peso discretamente maior que a Gastrectomia vertical laparoscépica a longo prazo.

Palavras-chave: Sleeve gastrectomy; Gastric by-pass; Obesity.
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Introducdo: A hiperplasia adrenal congénita (HAC) acarreta a biossintese prejudicada do cortisol', & identificada no Teste do Pezinho
e tem como principal deficiéncia a enzima 21-hidroxilase. Objetivo: Comparar os efeitos entre a hidrocortisona e o Crinecerfont na
HAC. Métodos: Foram analisados ensaios clinicos controlados e randomizados publicados originalmente em inglés, dos ultimos
cinco anos, em humanos, tendo como referéncia a base de dados National Library of Medicine (MedLine). A busca pelos descritores
e termos utilizados foi efetuada mediante consulta ao Medical Subject Headings (MeSH), através do portal da U.S. National Library of
Medicine (NLM) e os descritores utilizados foram: Congenital adrenal hyperplasia, Treatment, Pediatric. Foram incluidos estudos com
individuos que foram tratados tanto com hidrocortisona quanto com Crinecerfont, que é um antagonista do receptor do fator liberador
de corticotropina tipo 1 (aCRF1). Foram excluidos estudos com métodos pouco claros e que ndo envolviam o publico pediatrico. A
escala PRISMA? foi utilizada no intuito de melhorar o relato desta revisdo. Resultados: Inicialmente foram encontrados 1354 estudos
e apos aplicacao dos filtros e dos critérios de inclusao e exclusao, trés artigos fizeram parte do escopo. Foram envolvidos na analise
do estudo 112 participantes, de faixas etarias entre 0 e 18 anos. Os estudos revelaram que ambos os farmacos atuam reduzindo a
liberacao de corticotropina e adrenocorticotropina (ACTH) de forma significativa em pacientes que possuem HAC (p<0,05). Ademais,
como a mimetizacéo da secrecao fisiologica de cortisol € complexa sao necessarias doses suprafisioldgicas de hidrocortisona. Com
isso, esse glicocorticoide tende a apresentar complicagées metabdlicas, como resisténcia a insulina, sindrome de Cushing e efeitos
supressores no crescimento. Conclusao: Evidéncias encontradas apontam possivel superioridade do tratamento com Crinecerfont
quando comparado ao com hidrocortisona quanto aos efeitos adversos. Contudo, séo necessarios mais estudos sobre esse aCRF1.
Palavras-chave: Hiperplasia adrenal congénita, Tratamento e Pediatrico.
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Introducéo: Lesdes no hipotdlamo podem resultar em obesidade hipotalamica, associada a maiores riscos cardiovasculares e
metabdlicos. Devido a eficacia limitada dos tratamentos convencionais, € crucial a investigacao de novas alternativas terapéuticas.
Obijetivo: Avaliar a eficacia de Setmelanotida, Tesomet e Diazéxido no tratamento da obesidade hipotalamica. Métodos: Foram analisados
ensaios clinicos controlados e randomizados na base de dados National Library of Medicine (MedLine), considerando publicagées em
inglés dos ultimos 8 anos. Os termos de busca foram consultados nas plataformas Descritores em Ciéncias da Saude (DECS) e Medical
Subject Headings (MeSH), incluindo “Hypothalamic Diseases”, “Obesity” e “Treatment”. Foram incluidos apenas estudos com op¢des claras
de tratamento farmacolégico. Foi aplicada a escala PRISMA?®. Resultados: Estudos indicam que a Setmelanotida atua positivamente
no IMC, no controle da hiperfagia, fome e na qualidade de vida, em um periodo de 16 semanas a 12 meses?. Além disso, reduziu em
média 15% do IMC nas criancas, com 89% atingindo o objetivo terapéutico, apresentando, ocasionalmente, nausea e vomito como
efeitos adversos'. O Tesomet, em adultos, provocou redugéo do peso (IC 95%) de -6,3% ((-11,3;-1,3); (P = 0,017), aumentou o nimero
de pacientes que atingiram = 5% de perda de peso (Tesomet 8/13, placebo 1/8; P = 0,046) e reduziu circunferéncia da cintura em 5,7
cm ((-0,1; 11,5); (P = 0,054). No entanto, apresentou efeitos adversos, como disturbios do sono, xerostomia e cefaleia®. Ademais, o uso
de Diazoxido em criangas ndo alterou significativamente o peso, mas repercutiu negativamente sobre a glicose e insulina®. Concluséo:
Destaca-se a eficacia do uso de Tesomet (avaliado em adultos) e Setmelanotida, apresentando redugéo do IMC e melhorando parametros
metabolicos. O Diazéxido ndo mostrou beneficios no controle de peso e teve efeitos negativos sobre glicose e insulina em criangas.
Apesar dos resultados promissores, mais estudos séo necessarios para avaliagéo a longo prazo.

Palavras-chave: “Hypothalamic Diseases”; “Obesity”; “Treatment”.
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Introducao: A obesidade é uma questao de saude associada a disturbios psiquiatricos'. A cirurgia bariatrica (CB) surge como resolucéo
para casos severos, embora possa agravar doengas preexistentes?. E relatada alta prevaléncia de psicopatologias em todo o processo,
mas ha indicios de melhora a longo prazo?®. Tal relagéo entre CB e alteragdes psiquiatricas € complexa e os mecanismos das variagoes
nao estédo esclarecidos.Objetivo: Investigar a situacéo clinica dos pacientes apos a CB e fatores que influenciam mudangas em
sintomas psiquiatricos. Métodos: Essa reviséo sistematica, que esta sendo conduzida conforme diretrizes PRISMA*#, incluiu estudos
observacionais dos ultimos 10 anos em inglés e portugués (bases PubMed, SciELO e LILACS) com descritores “bariatric surgery” e
“psychiatry”. Foram excluidos estudos sobre perda de peso ou desfechos ndo psiquiatricos. A qualidade foi avaliada pela Escala de
Newcastle-Ottawa®. Esta revisado sera registrada no PROSPERO. Foram analisados 17 estudos, envolvendo 17.077 pacientes de seis
paises. Resultados: Nenhum estudo analisado relatou piora significativa nos sintomas de depressao e ansiedade; trés observaram
reducdo desses sintomas apés um ano. Outros estudos ndo encontraram diferencas estatisticas entre periodos pré e pés-cirdrgico para
prevaléncia desses transtornos. Dois estudos indicaram aumento no abuso de substéncias (opioides, alcool e drogas ilicitas) apds a
cirurgia, e outro apontou o abuso de alcool como covariavel para psicopatologias. Houve também melhora em transtornos alimentares
e qualidade de vida, mas aumento em comportamentos auto lesivos e risco de suicidio. Conclusao: A cirurgia bariatrica parece ser
central na variagéo e desenvolvimento de psicopatologias em pacientes, a interagdo com as covaridveis se somam a esse processo.
Transtornos de humor e alimentares tendem a melhorar apds a cirurgia; contudo, o uso de substancias e comportamentos auto lesivos
frequentemente se agravam no pds-operatorio. Fatores (covariaveis) como idade, sexo, uso de drogas, renda e contexto social interligam-
se na complexa fisiopatogenia, sugerindo transtornos psiquicos.

Palavras-chave: PSYCHIATRY, BARIATRIC SURGERY, MENTAL DISORDERS.
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com obesidade: um estudo de revisao
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Introducao: O sobrepeso e a obesidade séo fatores de risco para o desenvolvimento de transtornos alimentares e mentais em
adolescentes. Além disso, observa-se a qualidade de vida diminuida entre os jovens obesos®. Objetivo: Analisar a influéncia da obesidade
no desenvolvimento de depressao e disturbios alimentares em adolescentes. Método: Foi realizado um estudo de reviséo através de
busca eletrénica em novembro de 2024 no PubMed, usando os descritores “depression”, “eating disorders”, “adolescents”, “obesity” e
suas variacoes obtidas através do MeSH, e filtros de ensaios clinicos, controlados e randomizados, estudos em humanos, publicados
nos ultimos 10 anos. Foram incluidos estudos publicados originalmente em inglés e excluidos aqueles com métodos pouco claros ou
mal descritos. Resultados: Inicialmente, foram identificados 419 estudos, dos quais, apds a aplicacao criteriosa dos parametros de
inclusao e exclusao, apenas 3 artigos foram considerados adequados para integrar o escopo e a analise final. Estes estudos priorizaram
0 acompanhamento de adolescentes diagnosticados com obesidade. O primeiro estudo, que abrangeu 4.700 adolescentes, revelou
que os individuos com sobrepeso ou obesidade apresentaram niveis mais elevados de sofrimento psicolégico e maior vulnerabilidade
ao isolamento social e a vitimizagao por pares (p<0,05)'. No segundo estudo, envolvendo 141 adolescentes, observou-se que a maioria
dos jovens que procuraram tratamento para obesidade constavam com sintomas de depresséao e de transtornos alimentares (p<0,05)2.
Por fim, o terceiro estudo, com uma amostra de 3615 participantes, constatou que adolescentes com excesso de peso apresentavam
significativamente mais sintomas associados a transtornos alimentares, além de niveis mais baixos de bem-estar em todos os dominios
avaliados, quando comparados ao grupo com peso considerado normal (p<0,05)3. Concluséo: As evidéncias cientificas indicam que
adolescentes com obesidade apresentam maior suscetibilidade ao desenvolvimento de disturbios mentais e alimentares.
Palavras-chave: depressao, disturbios alimentares, adolescentes e obesidade.
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Desfechos cardiovasculares associados ao uso de
semaglutida em pacientes obesos sem diabetes: uma
revisao sistematica.
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Introducéo: Segundo a Sociedade Brasileira de Cardiologia, a doenga cardiovascular € a principal causa de morte no Brasil e no
mundo, tendo como um dos principais fatores de risco a obesidade. O uso de semaglutida para o tratamento dessa doenca cronica
demonstrou ser uma terapia eficaz para perda de peso €, por meio dessa revisao, avalia-se o impacto no risco cardiovascular. Objetivo:
Avaliar os efeitos do uso terapéutico da semaglutida em pacientes obesos sem diabetes na redugéo de eventos cardiovasculares por
meio de uma revisao sistematica. Métodos: Foram analisados ensaios clinicos controlados e randomizados, dos Ultimos cinco anos,
em humanos, publicados originalmente em inglés, tendo como referéncia a base de dados National Library of Medicine (MedLine),
Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e Cochrane Library. Para a procura, foram utilizados descritores
através da consulta ao Medical Subject Headings (MeSH) e nos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS). Os estudos analisaram
a ocorréncia de desfechos cardiovasculares em individuos obesos nao diabéticos que utilizam semaglutida. Foram excluidos estudos
com métodos mal descritos e publicagcdes disponiveis somente em resumo. A escala PRISMA foi utilizada no intuito de sistematizar
o relato desta revisdo. Resultados: Inicialmente, foram encontrados 172 estudos, dos quais, apos a desduplicagao e aplicacao dos
critérios de inclusao e exclusao, apenas 7 compuseram o escopo e analise final. Foram envolvidos 17604 participantes, sendo 72% do
sexo masculino. As publicagdes selecionadas validam a administragéo de semaglutida 2.4mg superior ao placebo em pacientes nao-
diabéticos obesos relacionada a uma redugéo na incidéncia de mortes por causas cardiovasculares, infarto do miocardio néo fatal ou
acidente vascular cerebral ndo fatal (p<0,05). Conclusoes: Evidéncias solidificam a agéo cardioprotetora da semaglutida em pacientes
obesos néo diabéticos, ja que reduz eventos cardiovasculares indesejados.
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Desfechos da cirurgia bariatrica e metabdlica no paciente
diabético: uma revisao sistematica
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Introducéo: As cirurgias metabdlicas e bariatricas agem na diminuicdo e controle de indices glicémicos em pacientes diabéticos, uma
vez que, é uma doenga de crescente prevaléncia mundial’. Objetivo: Avaliar os efeitos dessas cirurgias em pacientes diabéticos.
Métodos: Foram analisados ensaios clinicos controlados e randomizados publicados originalmente em inglés, dos ultimos cinco anos,
em humanos, tendo como referéncia a base de dados MedLine. A busca pelos descritores e termos utilizados foi efetuada mediante
consulta ao MeSH e os descritores utilizados foram: Bariatric Surgery, Metabolic Surgery e Diabetes. Foram incluidos estudos que
realizaram acompanhamento de indices glicémicos pos-cirurgia. Foram excluidos estudos que ndo apresentaram um design coerente
com os outros. A escala PRISMAS® foi utilizada com o intuito de sistematizar o relato desta revisao. Resultados: Inicialmente, foram
encontrados 3521 estudos e, apds aplicagéo dos critérios de incluséo e exclusao, apenas 5 fizeram parte do escopo e analise final, com
a participagéo de 516 individuos. Os resultados demonstraram-se favoraveis para diminui¢cdo de indices glicémicos desses pacientes
submetidos as cirurgias, principalmente a longo termo (p<0,05). Nos estudos foram analisadas a cirurgia bariatrica, derivagéo gastrica
emY de Roux (SR-LRYGB) e Gastrectomia Vertical (LSG). Ao realizar a comparacao das duas ultimas, a SR-LRYGB demonstrou uma
diminuicdo de 12,8%, a mais, na remissao da diabetes do que LSG. Cerca de metade dos pacientes submetidos a algum tipo de cirurgia
metabdlica demonstraram um melhor controle da glicemia no pés-operatdrio e 1\3 deles tiveram uma remisséao da diabetes ao longo dos
anos. Ao comparar, pacientes que se submeteram a cirurgia apresentaram maior eficacia no controle glicEmico em relagao a aqueles
que utilizavam medicamentos. Conclus6es: Conclui-se que as cirurgias metabdlicas e bariatricas séo eficazes para controlar a glicemia
e induzir a remissao do diabetes. Porém, por serem procedimentos invasivos, devem ser considerados 0s riscos cirdrgicos associados.

Palavras-chave: Diabetes, Cirurgia Bariatrica, Cirurgia Metabdlica.
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Desfechos metabdlicos e qualidade de vida em
pacientes com sindrome metabdlica apds diferentes
técnicas de cirurgia bariatrica: revisao sistematica
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Introducao: Sindrome metabdlica (SM) é uma condi¢éo multifatorial associada & obesidade severa e resisténcia insulinica, aumentando
o risco de complicacdes cardiometabolicas. A cirurgia bariatrica € uma intervencéo eficaz para perda de peso em pacientes com
obesidade mérbida, melhorando parametros metabdlicos. Contudo, a escolha da técnica cirurgica ideal para desfechos especificos de
SM ainda € incerta, principalmente em pacientes com IMC elevado e condicdes metabdlicas associadas. Objetivo: Comparar diferentes
técnicas de cirurgia bariatrica, como o bypass gastrico distal de Roux-en-Y (RYGB) e o bypass gastrico de anastomose (OAGB), em
parametros metabdlicos, perda de peso e qualidade de vida em pacientes com SM. Métodos: Foram analisados ensaios clinicos
randomizados e ensaios clinicos controlados e randomizados, publicados em inglés, nos ultimos 5 anos, utilizando a base de dados
MedLine . Foram excluidos estudos observacionais e com métodos imprecisos. A escala PRISMA?® foi utilizada para sistematizar o
escopo desta revisdo. Resultados: Inicialmente, foram encontrados 214 estudos. Apds aplicagéo dos critérios de inclusdo e exclusao,
3 artigos foram selecionados para andlise final. Os estudos incluiram pacientes entre 18 e 60 anos, com IMC entre 50-60 kg/m?, dos
quais 65% eram mulheres. Evidéncias apontam que no RYGB, a técnica distal ndo mostrou perda de peso superior a técnica padrao;
observou-se uma pequena vantagem na redugao de colesterol LDL e HbA1c, mas com maior risco de hipovitaminose A e D. No OAGB,
biomarcadores como ALAT e HOMA-IR ajudaram a prever o risco de fibrose hepatica e direcionaram a intervencdo pos-operatoria,
indicando melhorias metabdlicas em pacientes de maior risco. Conclusao: Embora os métodos de cirurgia bariatrica tragam beneficios
metabolicos, a escolha da técnica deve considerar o perfil clinico e os riscos nutricionais do paciente. O monitoramento de biomarcadores
metabdlicos e hepaticos € essencial para personalizar o tratamento, otimizando a recuperacao e a qualidade de vida a longo prazo.

Palavras-chave: Bariatric Surgery, Gastric Bypass, Metabolic Syndrome.
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Introducéo: O conceito de Diabetes Duplo (DD) descreve pacientes com caracteristicas tanto do diabetes tipo 1 (DM1) quanto do
tipo 2 (DM2), combinando perfil genético e imunoldégico do DM1 com caracteristicas clinicas do DM2, como resisténcia a insulina e
obesidade. Esse fenébmeno tem sido observado principalmente em criangas e adolescentes obesos, que apresentam autoanticorpos
contra células-beta, como GADA, IA2 e IAA, marcadores tipicos do DM1, mas que manifestam sinais clinicos de DM2, como hipertensao
e dislipidemia. O termo “Diabetes Duplo”, também é conhecido como “diabetes hibrido” ou “diabetes tipo 1,5”. Objetivo: A presente
revisao busca caracterizar o Diabetes Duplo, discutindo sua fisiopatologia, fatores de risco e possiveis abordagens terapéuticas, com
ateng@o ao aumento de complicagdes cardiovasculares e metabdlicas. Métodos: Revisamos estudos clinicos e experimentais sobre DD,
analisando predisposi¢ao genética, obesidade, e impactos do uso de insulina exdgena na resisténcia a insulina. Utilizou-se a taxa estimada
de disposicao de glicose (eGDR) como marcador indireto de resisténcia a insulina, sendo valores inferiores a 8 indicativos de maior
risco de DD. Resultados: O DD esté associado ao aumento de complicagdes vasculares micro e macroangiopaticas, frequentemente
mais graves que no DM1 isolado. A terapia intensiva com insulina, apesar de eficaz no controle glicémico, contribui para o ganho de
peso, agravando a resisténcia a insulina e aumentando o risco cardiovascular. Estudos sugerem que a resisténcia a insulina no DM1
pode estar relacionada a administragao subcutanea de insulina, o que leva a hiperinsulinemia periférica e hipoinsulinemia hepatica.
Abordagens com metformina e inibidores de SGLT2 tém mostrado beneficios no controle de peso e resisténcia a insulina. Conclusao:
O DD apresenta-se como um desafio terapéutico ao misturar caracteristicas de ambos os tipos de diabetes. Estratégias de controle de
peso e modificagdes no estilo de vida sao essenciais para minimizar o risco de complicagdes a longo prazo.

Palavras-chave: Diabetes Mellitus, Type 1; Diabetes Mellitus, Type 2; Insulin Resistance; Systematic Review.
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Introducao: A retinopatia diabética proliferativa € uma grave complicagéo do diabetes tipo 2, com duracao do diabetes influenciando
seu risco e gravidade.! Objetivo: Verificar o impacto da duracdo do DM2 na progresséo da PDR. Métodos: Foram analisados estudos
observacionais publicados originalmente em inglés, nos ultimos 10 anos, em humanos, tendo como referéncia a base de dados National
Library of Medicine (MedLine). A busca pelos descritores e termos foi efetuada mediante consulta ao Descritores em Ciéncias da Saude
(DeCS) e ao Medical Subject Headings (MeSH), onde os utilizados foram: “retinopatia diabética”, “adultos” e “diabetes mellitus”. Foram
incluidos estudos que compararam as variaveis de fungao renal e glicemia de pacientes com e sem RD e que compararam a evolugao da
DM2 com a progressao da PDR. Foram excluidos estudos nao disponiveis por completo e com métodos pouco claros ou mal descritos.
A escala PRISMA? foi utilizada no intuito de sistematizar o relato desta revisdo. Resultados: Foram encontrados 546 estudos, onde
apos aplicagdo dos critérios de incluséo e exclusao, 3 artigos concluiram o escopo e analise final. A amostra foi de 36215 participantes,
51.4% homens, com idade média de 64 anos, que demonstrou que a duragéo do diabetes mellitus foi maior em pacientes com RD e
PDR (7,1 anos e 11,9 anos, p<0.001). A PAS foi superior em PDR (133,6 mmHg vs. 129,0 mmHg, p=0.014) e a HbA1c (8,3% vs. 7,8%,
p<0.001). A albumindria foi presente em 36,8% com PDR vs. 5,3% sem RD (p<0.001). A progressdao da PDR em NPDR moderada,
grave e muito grave foi de 14,8, 28,2 e 58,4 (IC 95%). Conclusées: A duracao do diabetes mellitus tipo 2 impacta significativamente a
progressao da retinopatia diabética proliferativa.

Palavras-chave: Diabetes Mellitus; Diabetic Retinopathy; Adults.

Rev Bras Cien Med Saude. 2025; (Supl. 2):1-169 .



| CONGRESSO
NACIONAL DE
INOVACOES

EM SINDROMES
METABOLICAS

Efeitos da alimentacao restrita no tempo no peso
corporal de individuos com obesidade e Diabetes
Mellitus Tipo 2: uma revisao sistematica

Savio Duarte Oliveira?, Nathalia Carolina Silva Moreira?, Eliane Duarte Arruda Oliveira?

' Estudantes de Medicina da Faculdade de Ciéncias Médicas e da Saude de Juiz de Fora (FCMS/JF - SUPREMA).
2 Médica Ginecologista, Juiz de Fora — MG, Brasil. (CRM:MG 26687). E-mail: savio.du@gmail.com

Introducao: A alimentagéo restrita no tempo (ART), também conhecida como jejum intermitente (JI), tem se destacado como uma
estratégia alimentar promissora para individuos com obesidade e diabetes mellitus tipo 2 (DMII). Objetivo: Investigar e avaliar os efeitos
da ART no peso corporal de individuos com obesidade e DMII, por meio de uma revisao sistematica. Métodos: Foram analisados
ensaios clinicos controlados e randomizados publicados originalmente em inglés, dos ultimos trés anos, em humanos, tendo como
referéncia a base de dados National Library of Medicine (MedLine) e SciELO. A busca pelos descritores e termos utilizados foi efetuada
mediante consulta ao Medical Subject Headings (MeSH) e DeCS, empregando as seguintes variacoes: weight loss, diabetes mellitus,
obesity e intermittent fasting. Foram incluidos estudos que envolveram homens e mulheres, entre 19 e 65 anos de idade, e que possuiam
diagndstico de obesidade e DMII. Foram excluidos estudos que usaram outras estratégias para perda de peso concomitantemente ao JI.
A escala PRISMA? foi utilizada no intuito de sistematizar o relato desta revisao. Resultados: Inicialmente foram encontrados 153 estudos
e apos aplicagéo dos critérios de inclusdo e exclusdo, apenas quatro artigos fizeram parte do escopo e analise final. Foram envolvidos
na analise do presente estudo 620 participantes, 46,6% do sexo feminino, com média de idade 47,5 anos. Os estudos, realizados na
América do Norte e na Asia, aplicaram o JI 16:8 por 12 semanas e revelaram reducéo da sensibilidade & insulina, diminuigao do peso
corporal e melhora nos parametros metabolicos em comparacao aos grupos controles. Além disso, no JI 5:2 por 16 semanas também
houve reducao da pressao arterial e dos niveis de triglicerideos (p<0,05). Conclusao: O JI mostrou-se efetivo na redugéo do peso
corporal e no controle do indice glicémico e do metabolismo em individuos obesos e com DMII.

Palavras-chave: Perda de peso; Obesidade; Jejum Intermitente; Diabetes Mellitus.
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Introducao: A sindrome do ovario policistico (SOP) & um disturbio enddcrino prevalente em mulheres obesas, que afeta a fertilidade
e o risco de desenvolvimento de diabetes tipo 2 e hipertenséo’. O tratamento indicado para essa populacéo inclui metformina e
anticoncepcionais orais, entretanto, a cirurgia bariatrica surge nesse cenario como uma op¢ao, considerando suas repercussées na
obesidade, na SOP e na fertilidade®®. Objetivo: Analisar os impactos da cirurgia bariatrica nos disturbios metabdlicos e na fertilidade
de mulheres com obesidade e SOP, por meio de uma revisao sistematica. Métodos: Foram analisados ensaios clinicos controlados e
randomizados, em humanos, publicados em inglés, nos ultimos 10 anos, nas bases de dados: PubMed, LILACS e Sci-ELO. A busca
foi feita pelos descritores “bariatric”, “Polycystic Ovary Syndrome” e “obesity”, encontrados mediante consulta ao DECS/MESH. Foram
incluidos estudos com pacientes do sexo feminino com obesidade e SOP, submetidos a cirurgia bariatrica. Foram excluidos artigos
com métodos mal descritos e destoantes da tematica. A escala PRISMA? foi utilizada no intuito de sistematizar o relato desta revisao.
Resultados: Foram encontrados 60 estudos, dos quais, apds a desduplicagao e aplicagao dos critérios de inclusao e exclusdo, apenas
8 compuseram a analise final, envolvendo 1433 mulheres, com média de 31 anos. As alteragdes hormonais apos cirurgia bariatrica
constituiram niveis reduzidos de testosterona e LH; diminuicdo da resisténcia a insulina; reducao de triglicerideos e LDL e elevacéao
de HDL®. Também foram observados estrogénio e globulina ligadora de horménios sexuais aumentados, promotores da gravidez*. As
publicagdes validam a cirurgia bariatrica como efetiva na fertilidade e na diminuicdo dos sintomas da SOP em mulheres obesas (p <
0,05)*'. Conclusoes: As evidéncias validam a eficacia da cirurgia bariatrica no controle da SOP e no aumento da fertilidade nas mulheres
obesas. Contudo, sé@o necessarios mais ensaios clinicos controlados e randomizados para consolidar essa estratégia.
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Introducao: A sindrome dos ovarios policisticos (SOP) é uma desordem enddcrina reprodutiva com manifestagcdes metabdlicas que
acomete cerca de 11% da populag¢éo feminina em idade reprodutiva’? Objetivo: Investigar os efeitos da dieta e da suplementagao na
saude de mulheres com SOP. Métodos: Foram analisados ensaios clinicos controlados e randomizados publicados originalmente em
inglés, dos ultimos cinco anos, feitos em humanos, tendo como referéncia a base de dados National Library of Medicine (MedLine). A
busca pelos descritores utilizados foi efetuada mediante consulta ao Medical Subject Headings (MeSH), sendo eles: polycystic ovary
syndrome e diets. Foram incluidos estudos envolvendo mulheres entre 19 e 44 anos de idade, as quais eram portadoras de SOP. Foram
excluidos estudos que ndo contemplaram resultados baseados na dieta e suplementacao, aqueles com métodos pouco claros ou mal
descritos e os que se apresentavam disponiveis apenas em resumo. A escala PRISMA? foi utilizada para sistematizar o relato desta
revis@o. Resultados: Inicialmente, foram encontrados 1433 estudos e, apos aplicacédo dos critérios de incluséo e exclusao, oito artigos
fizeram parte do escopo e analise final. No total, houve 428 participantes, 100% do sexo feminino, com média de idade 38,5+4,4 anos.
Sete estudos afirmaram que as intervengcdes com dieta e suplementacao contribuiram para melhora nos indices glicémicos, perfis
lipidicos e antropométricos, reducédo do estado inflamatério das pacientes, especialmente daquelas com sobrepeso ou obesidade
(p<0,05). Entretanto, um estudo afirmou que esse tipo de intervengédo ndo alterou as medidas antropométricas e androgénicas e as
avaliagdes bioquimicas do sangue (p>0,05). Conclusodes: A dieta e suplementagdo apresentaram impacto positivo em fatores que
podem contribuir para a saude das pacientes com SOP.
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Efeitos da infeccdo por Covid-19 no surgimento de
arteriopatias: uma revisao sistematica
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Introducao: A COVID-19, assim como doengas metabdlicas, desencadeia complicagdes multissistémicas, incluindo tromboses,
disfuncao vascular e lesGes acroisquémicas. Objetivo: Verificar os efeitos da infecgéo por COVID-19 no surgimento de arteriopatias.
Métodos: Foram analisados estudos observacionais publicados originalmente em inglés, nos ultimos 5 anos, com referéncia pela base
de dados National Library of Medicine (MedLine). A busca pelos descritores e termos foi efetuada mediante consulta ao Descritores
em Ciéncias da Saude (DeCS), onde os utilizados foram: “Arteriopatias”, “COVID-19” e “Fatores de Risco”. Foram incluidos estudos
que compararam o impacto durante o periodo pandémico e que realizaram comparagao por gravidade. Foram excluidos estudos nédo
disponiveis completamente e com métodos pouco claros ou mal descritos. A escala PRISMA? foi utilizada no intuito de sistematizar o
relato desta revisdo. Resultados: Foram encontrados 71 estudos, onde apos aplicagéo dos critérios de incluséo e excluséo, 4 artigos
concluiram o escopo e analise final. A amostra foi de 176 participantes, 68% homens, que demonstrou que achados acroisquémicos
foram observados em 1,2% dos pacientes com COVID-19, com incidéncias de 0,6% em casos ambulatoriais e 2,9% em hospitalizados.
Na UTI, a incidéncia aumentou para 23% (p<0,001), sugerindo que as lesdes sao manifestagoes tardias da infec¢ao. Revelou-se sinto-
mas multissistémicos, incluindo neuropatia bilateral aguda, disfungao miocardica e erupgdes cutaneas. Comparando 2020 com 2019,
a isquemia cronica e aguda de membros foi mais frequente (21% vs. 3%, P=0,015). A mortalidade hospitalar foi menor em 2020 (2,6%
vs. 11,8%, P=0,026), enquanto 2019 teve mais casos de choque cardiogénico e uso de dispositivos de assisténcia ventricular (15% vs.
2%, P=0,002), com trés dos quatro obitos ligados a choque cardiogénico.1-5 Conclusées: COVID-19 aumenta risco de tromboses e
isquemias, assim como doencgas metabdlicas, exigindo vigilancia em pacientes criticos hospitalizados.
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Introducao: O diabetes mellitus tipo 2 (DM2) é uma condigdo cronica que acarreta complicagdes metabolicas e cardiovasculares
substanciais, exigindo estratégias de manejo eficazes e sustentaveis. A pratica de yoga, que combina exercicios fisicos, controle
respiratorio e mental, tem sido estudada como uma terapia complementar no tratamento do DM2. Evidéncias sugerem que a yoga pode
auxiliar no controle glicémico e melhorar a qualidade de vida. Objetivo: Avaliar, por meio de uma revisao sistematica de ensaios clinicos,
os efeitos da pratica de yoga sobre o controle glicémico e a qualidade de vida de pacientes com DM2. Métodos: Seguindo as diretrizes
PRISMA, realizamos buscas nas bases PubMed, Scopus e Embase até outubro de 2024, incluindo ensaios clinicos randomizados sobre
a pratica de yoga em pacientes com DM2. Foram selecionados cinco estudos relevantes que apresentaram dados robustos sobre os
desfechos primarios de glicemia de jejum (FBS) e hemoglobina glicada (HbA1c), além de qualidade de vida como desfecho secundario.
A extracdo de dados e a avaliagéo de viés foram conduzidas independentemente por dois revisores. Resultados: Os cinco estudos
incluidos, abrangendo 620 pacientes, mostraram que a pratica de yoga esta associada a reducgdes estatisticamente significativas nos
niveis de FBS e HbA1c, com uma média de 12-14% de redugdo em HbA1c comparada aos grupos controle. As melhorias na qualidade
de vida foram amplamente relatadas, com énfase na redugéo do estresse, aumento do bem-estar emocional e melhor qualidade do
sono. Tais beneficios indicam que a pratica de yoga pode impactar positivamente aspectos metabdlicos e psicolégicos associados ao
DM2. Conclusodes: Os achados indicam que a yoga é uma intervencao complementar eficaz para o controle glicémico e a qualidade de
vida em pacientes com DM2. Contudo, estudos futuros com maior rigor metodolégico sdo necessarios para reforcar esses resultados
€ padronizar a yoga como parte do tratamento para o DM2.

Palavras-chave: yoga, controle glicémico, qualidade de vida, diabetes mellitus tipo 2.
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Efeitos da suplementacao de vitamina D em mulheres
com Sindrome do Ovario Policistico: uma revisao
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INTRODUCAO: A Sindrome dos Ovarios Policisticos (SOP) é uma doenca endocrinolégica comum em mulheres na idade reprodutiva,
com caracteristicas como irregularidade menstrual, hiperandrogenismo, anovulagao e resisténcia insulinica®. OBJETIVO: Investigar os
efeitos da suplementacgéo de vitamina D (VD) nos parametros metabdlicos e fun¢des reprodutivas de mulheres com SOP, por meio de uma
revisdo sistematica. METODO: Foram analisados Ensaios Clinicos Controlados e Randomizados, publicados originalmente em inglés,
nos ultimos 5 anos e realizados em humanos, tendo como referéncia a base de dados MedLine. A busca pelos descritores utilizados foi
efetuada mediante consulta ao MeSH, sendo utilizados: “vitamin D”, “Polycystic ovary syndrome” e “treatment’. Foram incluidos estudos
que analisaram os efeitos da suplementacdo de VD em mulheres com SOP em idade reprodutiva. Foram excluidos artigos com métodos
pouco claros ou mal descritos. A escala PRISMA' foi utilizada no intuito de sistematizar o relato desta revisdo. RESULTADOS: Foram
identificados 7 artigos, dos quais 4 foram incluidos na analise final, com 551 participantes com concentracoes séricas de 25(0OH)D <
75 nmol/L, incluindo relatos de deficiéncia e insuficiéncia da vitamina, foram elegiveis para o estudo. Os estudos, realizados na Europa
e Asia, avaliaram os efeitos da suplementacéo de VD nas participantes, de idade entre 18 e 35 anos, radomizadas para receber entre
14.000 e 50.000 IU de VD por semana, por cerca de 3,5 meses. Dois estudos avaliaram o IMC e o HOMA-IR, revelando melhorias
significativas nesses parametros (p < 0,05)?3. Foi observado efeito significativo benéfico nos niveis de FSH (p = 0.031)*, na razdo LH/
FSH (p=0.022)* e no score de hirsutismo (p=0,01)3. Notou-se melhora significativa na taxa de ovulagéo em participantes submetidas a
indugdo de ovulagdo com citrato de clomifeno (p=0,007)5. CONCLUSAO: As evidéncias sugerem que a suplementacao de VD reflete
em melhoria da fertilidade, vida reprodutiva e parametros metabdlicos de mulheres com SOP.
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Introducéao: Mulheres com obesidade apresentam maior vulnerabilidade a complicacées relacionadas a saude cardiovascular durante
a gestacao (CVH) e ao desenvolvimento de doencas cardiovasculares (DCV) futuras. Por esse motivo, estudos exploram os efeitos
da vitamina D (VD) na prevencéo e tratamento desses disturbios.? Objetivo: Investigar os efeitos da suplementacéo de VD na saude
cardiovascular de gestantes com obesidade. Métodos: Foram analisados Ensaios Clinicos Controlados e Randomizados, publicados
nos ultimos 5 anos, em inglés e realizados em humanos, tendo como referéncia a base de dados MedLine. A busca pelos descritores
utilizados foi efetuada mediante consulta ao MeSH, sendo utilizados: “Pregnancy”, “Obesity” e “Vitamin D”. Foram incluidos estudos que
analisaram os efeitos da suplementacao de VD em gestantes com obesidade. Foram excluidos artigos com métodos mal descritos. A
escala PRISMA! foi utilizada para sistematizar o relato desta reviséo. Resultados: Foram identificados 11 artigos, dos quais 3 foram
incluidos na analise final, com 1965 participantes com idades entre 18 e 40 anos e MMC = 29 kg/m2. Os estudos, realizados na Asia e
Europa, randomizaram as participantes em grupo controle (GC) e intervencéo (Gl), sendo no ultimo administrado uma concentragéo de
1600Ul/d de VD por 2 meses, em 20-28 semanas de gestacao. Posteriormente, a analise revelou que HDL-C, TC, hs-CRP, E-Selectina e
PAS melhoraram no grupo intervencéo, além da diminui¢éo da gordura corporal (-3,32 kg; IC 95% -6,12 a -0,52 kg), mostrando diferengas
significativas (p < 0,05) em comparagao ao GC, evidenciando a capacidade da VD na supressdo de DCV em gestantes.?* Entretanto, os
resultados benéficos nao foram unanimes, visto que um dos artigos ndo apresentou diferencas significativas nos parametros supracitados
(p>0,05)3. Conclusoes: As evidéncias sugerem que a VD pode influenciar na redugao do desenvolvimento de DCV em gestantes com
obesidade. Entretanto, devido as divergéncias nos resultados, novas pesquisas sdo necessarias para estabelecer o Estado da Arte.
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Introducao: O jejum intermitente (JI) se refere a diversos padrbes alimentares recorrentes que exigem jejum por diferentes periodos,
variando de horas a alguns dias, cujo objetivo € diminuir o peso, controlar a presséo arterial e reduzir o risco de sindrome metabdlica.
Obijetivos: Analisar os impactos do JI em suas diversas formas sobre os marcadores metabdlicos, avaliando seus beneficios e
efeitos adversos. Métodos: O estudo foi realizado de acordo com as diretrizes PRISMA utilizando a base de dados PubMed. Foram
selecionados ensaios clinicos e revisoes sistematicas publicados nos ultimos 5 anos, em humanos adultos. Foram incluidos estudos
que analisaram os efeitos dos diferentes tipos de JI sobre o peso, pressao arterial, glicemia e perfil lipidico e excluidos aqueles que
utilizaram outras abordagens associadas para obtengéo dos resultados ou que nao apresentaram métodos precisos. Resultados: Dos
15 estudos encontrados, 5 foram elegiveis para esta revisao sistematica. A estratégia do Jl apresentou resultados favoraveis em relagéo
a mudancga metabolica. Em todos os estudos analisados foi percebido uma perda de peso significativa, dentro de parametros seguros,
e uma contribuicéo no controle da pressao arterial e do perfil lipidico. Dois estudos relataram que nao houve efeito significativo sobre a
hemoglobina glicada (HbA1c) a curto prazo, enquanto um observou uma reducao significativa da mesma. Em contrapartida, trés estudos
indicaram que o jejum, apesar de nao ter efeito direto sobre a glicemia, leva a melhorias na sensibilidade a insulina. Os efeitos adversos
foram raros e, quando presentes, predominaram-se alteracdes gastrointestinais, hipoglicemia e tontura, sem aumento ou surgimento
de transtornos alimentares. Conclusoes: O jejum intermitente € uma abordagem que tem demostrado resultados positivos sobre os
marcadores metabolicos, podendo ser uma estratégia utilizada em pacientes com alteragées metabolicas importantes, apresentando
riscos minimos & satde. E necessario que novos estudos sejam realizados com acompanhamento prolongado do paciente.

Palavras-chave: Jejum intermitente; Comportamento Alimentar; Sindrome Metabodlica; Resisténcia a Insulina; Metabolismo dos Lipideos.
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Introducao: O jejum intermitente tornou-se uma abordagem amplamente utilizada para o manejo do peso e controle de fatores de
risco relacionados a doengas crénicas, especialmente entre adultos com obesidade, condi¢gdo que aumenta substancialmente o risco
cardiovascular. Evidéncias preliminares sugerem que a alternancia entre periodos de jejum e alimentagéo pode contribuir para a melhora
de biomarcadores cardiovasculares, promovendo a redug¢éo do risco associado.® Objetivo: Avaliar os efeitos do jejum intermitente sobre
biomarcadores associados ao risco cardiovascular em adultos com obesidade, com foco na melhora do quadro cardiovascular. Métodos:
Foram analisados apenas ensaios clinicos controlados e randomizados (ECCR) publicados originalmente em inglés, portugués e espanhol
dos ultimos dez anos, em humanos, tendo como referéncia as bases de dados MedLine e EBSCO onde foram selecionados 7 artigos
totais, que atenderam aos critérios de inclusdo e exclusao estabelecidos. A busca pelos descritores e termos utilizados foi efetuada
mediante consulta ao MeSH e estes que foram utilizados: “intermittent fasting”, “biomarkers”, e “cardiovascular risk”. Foram incluidos
estudos que envolveram adultos com 18 anos ou mais, diagnosticados com obesidade. Estudos que ndo atenderam a esses critérios
foram excluidos. Resultados: O jejum intermitente mostrou beneficios no controle de biomarcadores cardiovasculares em adultos com
obesidade?, como a redugao de colesterol LDL, triglicerideos* e inflamacao', além de melhorar a funcéo do HDL e a glicemia®. Esses
efeitos indicam que o jejum intermitente pode reduzir o risco cardiovascular em individuos obesos, uma vez que os estudos apresentam
valores de p < 0,05 Conclusées: O jejum intermitente demonstra potencial na modulagéo dos biomarcadores de risco cardiovascular
em adultos com obesidade, promovendo a redugao do colesterol LDL, triglicerideos e inflamacéo, além de melhorar a funcéo do HDL e
o controle glicémico. Esses efeitos sugerem que pode ser uma estratégia eficaz para reduzir o risco cardiovascular e melhorar a saude
metabdlica em individuos obesos. (1234)
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INTRODUGCAO: A esteato-hepatite associada & disfungdo metaboélica (MASH/MASLD) é definida por inflamagéo hepatica associada
ao acumulo de gordura. Recentemente, foi observado que os analogos do GLP-1 melhoraram o controle glicémico, a perda de peso e
as enzimas hepaticas, tornando-os uma op¢éo terapéutica atraente na MASH/MASLD. OBJETIVOS: Avaliar os efeitos dos agonistas
do GLP-1 na evolucéo clinica de pacientes com MASH/MASLD, por meio de uma revisédo sistematica. METODOLOGIA: Foram
analisados ensaios clinicos controlados e randomizados (ECCR’s) publicados em inglés, nos ultimos dez anos, em humanos, tendo
como referéncia as bases de dados National Library of Medicine (MedLine). A busca pelos descritores foi efetuada mediante consulta
ao DeCS e ao Medical Subject Headings (MeSH). Foram incluidos estudos envolvendo pacientes com MASH/MASLD submetidos a
terapia com agonistas do GLP-1. Foram excluidos estudos com métodos pouco claros, publicagcdes disponiveis somente em resumo,
e os que envolviam modelo animal. A escala PRISMA foi utilizada no intuito de sistematizar o relato desta revisao. RESULTADOS: Os
seis estudos incluidos avaliaram 885 pacientes com idade média de 50 anos diagnosticados com MASH/MASLD. Tratamentos semanais
com analogos do GLP-1, como semaglutida e liraglutida, em doses de 0,7 a 2,8 mg, mostraram resolugéo significativa da MASH/
MASLD, acompanhada por melhorias na bioquimica hepatica (AST, ALT e GGT) e nos marcadores metabdlicos, quando comparados
ao placebo. O tratamento foi bem tolerado e melhorou significativamente a qualidade de vida dos pacientes, com ganhos na pontuagéo
do resumo do componente fisico, controle da dor corporal, limitagdes funcionais devido a problemas de saude fisica, funcionamento
social e vitalidade. CONCLUSAO: Os resultados desta revisdo demonstram que os agonistas de GLP-1 apresentam um significado
clinico positivo e sé@o uma terapia eficaz, viavel, segura e benéfica no manejo da MASH/MASLD. Todavia, mais ECCR’s sdo necessarios
para consolidar esta observacao
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Introducao: A cirurgia de bypass gastrico em Y de Roux (RYGB), desenvolvida como uma técnica para tratar obesidade grave,
mostrou ao longo do tempo notavel impacto na melhora do perfil glicémico de pacientes com diabetes tipo 2 (DM2), o que possibilitou
seu uso como tratamento metabdlico, ndo apenas bariatrico. Objetivo: Investigar os efeitos do RYGB nos marcadores glicémicos de
pacientes obesos que possuem DM2, por meio de uma revisao sistematica. Método: Foram analisados Ensaios Clinicos Controlados e
Randomizados, publicados originalmente em inglés, nos ultimos 5 anos, realizados em humanos, tendo como referéncia a base de dados
National Library of Medicine (MedLine) e Scientific Electronic Library Online (SciELO). A busca pelos descritores e termos utilizados
foi efetuada mediante consulta ao Medical Subject Headings (MeSH), sendo utilizados: “gastric bypass”, “type 2 diabetes mellitus” e
“blood glucose”. Foram incluidos estudos diretamente relacionados ao tema e excluidos aqueles com métodos pouco claros. A escala
PRISMA foi utilizada no intuito de sistematizar o relato desta revisao. Resultados: Foram encontrados 1.155 artigos, dos quais apenas
4 fizeram parte da anadlise final, a qual contou com 128 participantes, sendo 56,2% mulheres e média de 51 anos. Os estudos, realizados
na Europa, avaliaram o impacto da cirurgia de RYGB no perfil metabdlico de obesos com DM2. Os participantes foram randomizados
para realizar o procedimento e tiveram amostras sanguineas coletadas para analise laboratorial. As andlises foram feitas entre 10 dias
até dois anos apos a cirurgia. Resultados mostraram reducéo significativa da glicemia em jejum e hemoglobina glicada, melhora na
sensibilidade a insulina (p < 0,05), descontinuagao de antidiabéticos e remissdo do DM2 em alguns casos. Conclusao: As evidéncias
mostram que a técnica cirurgica de RYGB melhora o perfil glicémico e metabdlico de pacientes com obesidade e DM2, tanto no pds-
operatorio imediato, quanto no tardio de até 2 anos.
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Introducéo: A dieta mediterranica, rica em alimentos vegetais minimamente processados e gordura monoinsaturada proveniente do
azeite (principalmente azeite virgem ou extravirgem), mas com menor teor de gordura saturada, carne e produtos lacteos. A eficacia
da dieta mediterranica na preservagao da fungéo renal e no atraso da progressao da Doenca Renal Cronica foi relatada na prevengéo
primaria, tanto em estudos observacionais como de intervencéo alimentar '-°. Objetivo: Investigar a utilizacdo da dieta mediterranica
em individuos obesos com o propdsito de preservagao da fungao renal. Métodos: Durante o més de outubro, foram analisados artigos
com ensaios clinicos controlados e randomizados, realizados em humanos, publicados originalmente em inglés, nos ultimos onze
anos, tendo como referéncia a base de dados National Library of Medicine(MedLine). A busca pelos descritores e termos utilizados
foi efetuada mediante consulta ao Medical Subject Headings(MeSH), empregando suas variagoes: “Mediterranean diet”, “Obesity”,
“Kidney”. Foram incluidos estudos completos que envolveram homens e mulheres entre 20 e 75 anos de idade que foram submetidos
a dieta mediterranea. Foram excluidos estudos que nao utilizaram a dieta mediterranica, aqueles com métodos pouco claros ou mal
descritos. A escala PRISMA? foi utilizada para sistematizar o escopo dessa revisdo. Resultados: Inicialmente foram encontrados 7
estudos. Apds aplicagdo dos critérios de inclusédo e exclusao, cinco artigos foram selecionados para analise final. No total houveram
5.032 participantes, sendo 61,6% do sexo masculino, com média de idade de 62,8. Dos cinco estudos analisados, todos indicaram
que a dieta mediterranica foi efetiva quando comparada com o grupo controle, diminuindo o peso dos participantes(obesidade), e
preservando a funcao renal, retardando a Doenca Renal Cronica(p < 0,05). Nao houve nenhum efeito adverso grave. Conclusées:
A dieta mediterranea como intervengao para reduzir o peso melhora progressivamente a taxa de filtragao glomerular, preservando a
funcao renal. Portanto, possui implicagcoes importantes para a pratica clinica e pesquisas futuras.

Palavras-chave: “Mediterranean diet”, Obesity, Kidney.
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Efetividade da suplementacao de vitamina D sobre
biomarcadores metabdlicos em pacientes obesos: uma
revisao sistematica
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INTRODU(,‘AO: A vitamina D (VITD) é um micronutriente essencial para varios processos bioquimicos fisioldégicos. Entretanto, a
obesidade é um fator determinante para redugéo desse micronutriente e alteragéo de biomarcadores’. OBJETIVO: Analisar, por meio de
uma revisao sistematica, a efetividade da suplementagéo de VITD (sVITD) sobre importantes biomarcadores metabdlicos em pacientes
com obesidade. METODO: Foram analisados Ensaios Clinicos Controlados e Randomizados, publicados originalmente em inglés, nos
ultimos 5 anos e realizados em humanos, tendo como referéncia a base de dados National Library of Medicine (MedLine). A busca
pelos descritores e termos utilizados foi efetuada mediante consulta ao Medical Subject Headings (MeSH) e Descritores em Ciéncias
da Saude (DeCS), sendo os utilizados: “obesity”, “vitamin D” e “biomarkers”. Foram incluidos estudos que analisaram o efeito da sVITD
em biomarcadores metabdlicos de pacientes obesos. Foram excluidos artigos com métodos pouco claros ou mal descritos, que nao
realizaram sVITD ou que nao tiveram biomarcadores metabdlicos como desfecho. A escala PRISMA? foi utilizada para sistematizagédo
desta revisdo. RESULTADOS: Inicialmente, foram encontrados 593 estudos e, apds a aplicacao dos filtros, critérios de incluséo e
exclusao, apenas 3 artigos compuseram o escopo. Um estudo demonstrou que sVITD aumentou a reatividade microvascular (RM)
em adolescentes obesos (p < 0,05)3, sugerindo potencial efeito protetor sobre a saude vascular. A analise da sVITD sobre albumina e
horménio da paratiredide (PTH) ndo demonstrou melhora significativa (p > 0,05)*. Ademais, um estudo analisou a suplementacao de
derivados lacteos enriquecidos com VITD em pacientes obesos, apresentando aumento significativo nos niveis séricos de enzimas
hepaticas AST e ALT (p < 0,05)>. CONCLUSAO: Os estudos evidenciaram que a sVITD foi efetiva na melhora de biomarcadores como
RM, mas nao houve melhora significativa na albumina e PTH e pode ter efeitos prejudiciais nos niveis séricos de algumas enzimas
hepaticas de pacientes com obesidade.

Palavras-chave: “Obesity”; “Vitamin D”; “Biomarkers”.
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Efetividade da utilizacao de inteligéncia artificial para o
controle da diabetes: uma revisao sistematica
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INTRODUCAO: A Diabetes Mellitus (DM) é uma doenga cronica complexa, caracterizada por distlrbios metabdlicos da glicose e
associada a complicagdes graves, especialmente em pacientes com descontrole glicémico. Nesse prisma, a Inteligéncia Artificial
(IA) surge como ferramenta promissora, possibilitando monitoramento personalizado'. OBJETIVO: Avaliar, por meio de uma revisdo
sistematica, a efetividade da utilizagdo de IA para o controle da DM e de suas complicagdes. METODOS: Foram analisados ensaios
clinicos controlados e randomizados, publicados em inglés nos ultimos 5 anos em humanos, tendo como referéncia a base de dados
MedLine. Descritores e suas variagdes foram consultadas no MeSH, sendo: “Artificial Intelligence”, “Diabetes”, “Management’. Foram
incluidos estudos que utilizaram métodos de |A para controle continuo da DM. Foram excluidos artigos que néo avaliavam individuos
com DM ou a efetividade da intervengéo com IA em si. A escala PRISMA? foi utilizada para sistematizagdo. RESULTADOS: Inicialmente,
foram encontrados 1653 estudos e, apds a aplicagéo dos filtros, critérios de inclusao e exclusédo, apenas 3 artigos compuseram o
escopo. Foram analisados 130 pacientes diabéticos de idade média 61 anos e, apods intervengao, o grupo com |IA apresentou niveis
de pressao arterial sistolica (PAS) e diastolica (PAD) mais baixos (p < 0,05), glicose em jejum, pos-prandial de 2 horas e hemoglobina
glicada mais baixos (p < 0,05), niveis de triglicerideos mais baixos (p < 0,05) e maior conscientizagéo sobre aspectos como patogénese,
manifestacdes e complicacdes da DM (p < 0,05)°. O segundo estudo ainda apontou perda de peso significativa no grupo com |1A%,
Ademais, outro estudo indicou taxa de conclusao de exames de retinopatia diabética (DED) 78% maior e taxa de follow-through 42%
maior (p < 0,05)>. CONCLUSAO: Intervencdes com uso de IA foram efetivas para controle da diabetes e de suas complicagées, tendo
impacto positivo e significativo em marcadores de saude dos pacientes diabéticos.
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Efetividade de células tronco mesenquimais no
tratamento de Diabetes Mellitus Tipo 2: uma revisao
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Introducao: A atual epidemia de diabetes mellitus tipo 2 instiga o desenvolvimento de novas formas terapéuticas e preventivas para
conter essa doenca.'? Objetivo: Analisar a efetividade, por meio de uma revisdo sistematica, das células-tronco mesenquimais no
tratamento de diabetes mellitus tipo 2. Métodos: Foram analisados ensaios clinicos controlados e randomizados, publicados em inglés
nos ultimos cinco anos, tendo como referéncia a base de dados MedLine e SciElo. A busca pelos descritores utilizados foi efetuada
mediante consulta ao MeSH, empregando suas variagdes: stem cells, type 2 diabetes mellitus e treatment. Foram excluidos estudos
observacionais e com métodos mal descritos. A escala PRISMA? foi utilizada para sistematizar o escopo desta revisdo. Resultados:
Inicialmente, foram encontrados 24 estudos. Apos aplicagéo dos critérios de incluséo e excluséo, sete artigos foram selecionados para
a analise final. No total, houveram 102 participantes, sendo 63.4% do sexo feminino, com média de idade 45,1 — 18 a 67 anos. Dos trés
estudos analisados, dois indicaram que infusao intravenosa de células tronco mesenquimais reduziram a HbA1c (em média <7%) em
comparagao com o grupo controle (média de 11,1%) num periodo de 48 semanas. Ademais, um dos estudos demonstrou que houve
uma redugéo do uso de insulina ao introduzir o uso de células tronco associado ao tratamento convencional. Concluséao: A revisao
sistematica aponta evidéncias que apoiam a utilizagéo das células tronco mesenquimais, como uma opc¢ao terapéutica viavel ao diabetes
mellitus tipo 2, além do tratamento padrao. Além disso, pelas limitagdes dos estudos, recomenda-se ECR multicéntrico com um desenho
de superioridade sdo necessarios para validacao dessas descobertas.

Palavras-chave: Diabetes Mellitus Tipo 2, Tratamento, Células Tronco Mesenquimais.
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Introducéo: A OMS estipula que o numero de criangas obesas no planeta chegue proximo a 75 milhdes em 2025, o que representa
grande risco para a salde mental de criancas e desses futuros adolescentes.” A literatura demonstra que o estimulo a pratica de
atividades fisicas € utilizado tanto como tratamento, quanto como meio de prevencao de doengas relacionadas a alteragdes no humor,
cardiovasculares, dentre outras Objetivo: Investigar a eficacia de intervengdes de exercicios na saude mental de criangas e adolescentes
com obesidade ou sobrepeso. Métodos: Durante o més de Novembro, foram analisados ensaios clinicos controlados e randomizados
publicados originalmente em inglés, nos ultimos cinco anos, em humanos entre 0 e 18 anos, tendo como referéncia a base de dados
National Library Of Medicine (MedLine). A busca pelos descritores foi efetuada mediante consulta ao MedicalSubject Headings (MeSH),
os descritores utilizados foram: Obesity, Depressive Symptoms, Mental Health. Foram incluidos estudos que abordassem o impacto da
intervencé@o com programas de exercicios fisicos na saude mental de criangas e adolescentes com sobrepeso ou obesidade. Foram
excluidos estudos que nao fossem artigos originais ou que tivessem outros propositos. Resultados: Nessa pesquisa foram encontrados,
e utilizados nesse trabalho, trés estudos que cumpriram os critérios estabelecidos, envolvendo um total de 5795 participantes com a
média de 12 anos de idade, incluindo o grupo controle. Dos trés estudos, dois relataram uma melhora significativa na saide mental das
criangas ap6s um periodo de 12 semanas de exercicios com variagdes de 50 a 120 minutos de exercicios semanais variados.2,3 Um
dos estudos concluiu que a amostra (92 participantes) ndo foi o suficiente para observar um resultado significativo na saide mental do
grupo de intervengdo.* Conclusao: A utilizagcdo de intervengdes com programas de exercicios mostrou-se uma alternativa eficaz na
evolugéo da saude mental de criangas e adolescentes obesas ou com sobrepeso.

Palavras-chave: Saude infantil; Obesidade infantil; Saide mental; intervengéo por exercicio.
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Introducéo: A Diabetes Mellitus do tipo 2 (DM2) é uma doenca de alta prevaléncia que apresenta efeitos nocivos a diversos 6rgaos
e sistemas, dentre eles o cardiovascular e o renal, fator que aumenta em até 100% a sua taxa de mortalidade geral. Objetivo: Avaliar,
por meio de uma revisao sistematica, os efeitos de protecéao cardiovascular e renal pelo uso dos analogos de GLP-1 e dos ISGLT2 em
pacientes com DM2. Métodos: Foram analisados ensaios clinicos e ensaios clinicos randomizados publicados originalmente eminglés,
nos ultimos cinco anos, tendo como referéncia a base de dados MedLine. A pesquisa pelos descritores e termos utilizados foi efetuada
mediante consulta ao DeCs e MeSH, sendo utilizados: “Diabetes Mellitus”, “Sodium-Glucose Transporter 2 Inhibitors”, “Glucagon-Like
Peptide 1 Receptor Agonists”, “Glycemic Control”. Foram incluidos estudos que abordassem os efeitos cardiovasculares e renais em
pacientes portadores de DM2 com algum grau de doencga cardiovascular. Foram excluidos estudos com elementos pouco claros ou
mal descritos. A escala PRISMA foi utilizada para sistematizar a revisao. Resultados: Foram encontrados 10 estudos dos quais, apos a
aplicagéo dos critérios de inclusao e excluséo, quatro fizeram parte do escopo final. Os estudos evidenciaram que o uso da semaglutida
em monoterapia apresentou reducado do risco de eventos graves de doenca renal em 24%, atenuou o declinio da TFGe e reduziu em
18% a Mortalidade Cardiovascular e em 20% a mortalidade por todas as causas. Ja os ISGLT2 apresentaram melhoria na velocidade
da onda de pulso e redugéao significativa do coeficiente de difusao aparente de forma semelhante aos analogos de GLP-1. Porém, a
combinacgéo dos dois farmacos combinados ndo demonstrou aumento de eficacia quando comparada as monoterapias dos mesmos
medicamentos. Conclusdes: Sendo assim, o uso dos medicamentos de forma isolada mostrou-se eficaz na redugdo da mortalidade
por doencgas cardiovasculares e renais secundarias a DM2.

Palavras-chave: Diabetes Mellitus, Sodium-Glucose Transporter 2 Inhibitors, Glucagon-Like Peptide 1 Receptor Agonists, Glycemic
Control.
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Introducéao: A Sindrome Metabdlica (SM) é uma condigdo clinica composta por um conjunto de comorbidades como obesidade,
hipertenséao, diabetes e dislipidemia. Nesse contexto, a perda de peso € fundamental pra melhorar as condi¢coes de saude dos pacientes,
mas nem sempre intervengoes farmacolodgicas ou cirdrgicas sao possiveis, demandando abordagens dietéticas, como a Alimentagéo
com Restricdo de Tempo (ART). Objetivo: Analisar a eficacia da ART nos desfechos primarios e secundarios em pacientes com SM,
considerando perda de peso, satude cardiovascular e marcadores metabdlicos. Métodos: Foram revisados ensaios clinicos e ensaios
controlados e randomizados, publicados em inglés, nos ultimos 5 anos, indexados na base de dados MedLine. A busca utilizou os termos:
“Metabolic Syndromes”, “Time Restricted Feeding” e “Weight Loss”, consultados no DeCS. Foram incluidos estudos com pacientes
portadores de SM, submetidos a ART por trés meses. Foram excluidos estudos com métodos pouco claros ou mal descritos. A escala
PRISMA foi utilizada para sistematizar esta revisdo. Resultados: Foram identificados 8 estudos, e 4 atenderam aos critérios de inclusao
e exclusdo. A amostra compreendeu 159 adultos (71 homens e 88 mulheres), com SM, que realizaram jejum por em média 14 horas
diarias, durante 3 meses, sem atividade fisica. Apds 12 semanas, constatou-se como desfecho primario uma perda de peso significativa,
entre 3% a 8% (p < 0,002) do peso inicial, e reducao da circunferéncia da cintura. Os desfechos secundarios incluiram queda de 12%
no risco cardiovascular (p < 0,05), e melhorias em parametros metabdlicos, como reducéo do LDL, gordura visceral, glicose e pressao
arterial. Conclusao: a ART mostrou-se eficaz na perda de peso, melhoria de biomarcadores metabdlicos e reducdo de desfechos
negativos da SM, melhorando de forma geral o quadro clinico dos pacientes. Os resultados foram potencializados com a inclusdo de dieta
baixa em carboidratos na janela de alimentacdo. Sao necessarios estudos com amostras maiores para maior confiabilidade dos dados.

Palavras-chave: Sindrome Metabdlica, Alimentagéo com Restricdo de Tempo, Perda de Peso.
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Introducéo: A SOP é um disturbio enddcrino prevalente presente em cerca de 5 a 10% das mulheres em idade reprodutiva que caracteriza-
se por irregularidades menstruais, hiperandrogenismo e disfun¢cdes hormonais', sendo a intervengéo comportamental com atividade fisica
associada a dieta uma alternativa eficaz para melhorar os sintomas metabdlicos e funcéo reprodutiva associados a SOP?3. Objetivo:
Investigar a eficacia da atividade fisica no tratamento da SOP, reduzindo os sintomas causados pela disfungéo enddcrina, por meio de
uma revisao sistematica. Métodos: Foram analisados ensaios clinicos controlados e randomizados, realizados em humanos, publicados
originalmente em inglés e nos ultimos dez anos, tendo como referéncia a base de dados MedLine. A busca pelos descritores e termos
utilizados foi efetuada mediante consulta ao MeSH, empregando suas variagdes: “Polycystic Ovary Syndrome”, “exercise”, “treatment”.
Incluiram-se trés estudos, envolvendo mulheres entre 19 e 44 anos. A escala PRISMA* foi utilizada para sistematizar o escopo desta
reviséo. Resultados: Foram encontrados dados estatisticos de agravo a saude demonstrando que as intervencdes de estilo de vida,
especialmente as que incluiram suporte via mensagens de texto, mostraram melhora significativa nos sintomas de disfungéo ovulatéria
e hiperandrogenismo em comparacao ao cuidado padréo. Em um estudo, a prevaléncia de disfunc¢ao ovulatdria reduziu em 30-40% nas
mulheres submetidas a intervencao. Além disso, os programas de intervencéo melhoraram as percepcdes de beneficios do exercicio e
reduziram as barreiras percebidas, especialmente entre os grupos que participaram de exercicios aerdbicos e de resisténcia combinados
com dieta restritiva Conclusao: Intervencdes de estilo de vida sdo eficazes para melhorar as caracteristicas clinicas e metabdlicas
da SOP, promovendo n@o apenas a perda de peso, mas também a melhora dos sintomas hormonais e metabdlicos. Recomenda-se
que intervengdes de trés componentes (dieta, exercicio e apoio comportamental) sejam utilizadas como terapia de primeira linha para
mulheres com SOP, especialmente para aquelas com IMC elevado.

Palavras-chave: Sindrome do Ovario Policistico; Atividade Fisica; Tratamento.
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Introducao: A sindrome do ovario policistico (SOP) € um disturbio hormonal caracterizado pela presenca de cistos ovarianos. Mulheres
com essa sindrome apresentam hiperandrogenismo e maiores chances de de desenvolver diabetes, serem inférteis e terem abortos
espontaneos. A SOP é a causa mais comum de infertilidade anovulatéria afetando cerca de 5 a 10% das mulheres em idade reprodutiva.
Um dos tratamentos disponiveis para o aumento da taxa de fertilidade de pacientes com SOP ¢ a utilizacao do Citrato de Clomifeno
(CC) que e um farmaco anti-estrogénico. Objetivo: Essa revisao sistematica tem como objetivo avaliar a eficacia da utilizacdo de CC
para o tratamento da infertilidade anovulatéria em pacientes com SOP. Métodos: Foram analisados estudos de coorte ensaios clinicos
realizados em humanos, publicados originalmente em inglés, nos ultimos 5 anos, tendo como referéncia as bases dados MedLine e
Cochrane Library. Foram excluidos estudos com métodos pouco claros e que desviaram da tematica. A escala PRISMA foi utilizada
na sistematizacéo do relato desta revisédo. Resultados: Inicialmente, foram encontrados 107 estudos,e, apos aplicar os critérios de
exclusao e inclusao, apenas 3 artigos foram selecionados. De forma geral, os estudos analisados demonstraram que o nivel de ovulagao
foi maior no grupo que recebeu uma combinagéo do CC com outros farmacos, como metmorfina, progestina e letrozol, em comparagéo
ao que recebeu apenas o CC (p = 0,001), porém a taxa de fecundagéo foi estatisticamente equivalente (p>0,05). Conclusoes: A partir
dos resultados, é possivel concluir que ainda deve ser investigado mais profundamente a eficacia do CC e sua agao na fertilidade.
No entanto, vale destacar que o CC contribui para a ovulagdo em mulheres com SOP, porém apresenta um melhor efeito na taxa de
fertilidade quando associado com outros medicamentos.

Palavras-chave: Sindrome do Ovario Policistico, Clomifeno, Ovulacao.
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Eficacia do uso de stents bioabsorvivels comparados
aos metalicos em caso de obstrucao coronariana por
aterosclerose - uma revisao sistematica
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Introducao: Os andaimes vasculares reabsorviveis (BVS) foram desenvolvidos para proporcionar suporte mecéanico semelhante aos
stents metalicos eluidores farmacolégicos (DES), com potencial de resultados superiores devido a reabsorcdo completa ao longo
dos anos, restaurando a funcéo vascular e evitando complicacdes tardias’2. Objetivos: Comparar a eficacia do BVS com o DES
na redugdo da reestenose apos revascularizagao e eventos cardiovasculares tardios. Métodos: Foram analisados ensaios clinicos
publicados originalmente em inglés, nos ultimos 10 anos, em humanos, tendo como referéncia a base de dados National Library of
Medicine (MedLine). A busca pelos descritores e termos foi efetuada mediante consulta ao Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS)
e ao Medical Subject Headings (MeSH), onde os utilizados foram: “Stents Metalicos”, “Implantes Bioabsorviveis”, “Artérias Coronarias”.
Foram incluidos estudos comparando populagdes que implantaram BVS com os que implantaram DES, excluindo-se artigos que ndo
analisaram os métodos comparativos, pouco claros ou mal descritos. Utilizou-se a escala PRISMA?® para sistematizacéo desta reviséo.
Resultados: Foram identificados 14 artigos, dos quais 4 atenderam aos critérios de inclusdo e excluséao, totalizando 3724 pacientes.
Os estudos compararam BVS e DES em pacientes com riscos cardiovasculares. No primeiro estudo, BVS e CoCr-EES apresentaram
resultados semelhantes em sucesso do procedimento e desfechos primarios. O segundo mostrou menor perda luminal tardia e reestenose
com stents-sirolimus em comparagéo aos stents padrdo'-2. O terceiro revelou menor falha do vaso-alvo e hiperplasia neo-intimal com
stents-sirolimus. O quarto demonstrou a néo inferioridade dos stents de sirolimus biodegradaveis em relagcao aos de zotarolimus. Em
conjunto, todos evidenciaram semelhanca ou melhora significativa dos desfechos cardiovasculares futuros®#. Concluséo: O uso de
BVS mostrou-se comparavel aos DES nos primeiros anos e, a longo prazo, reduziu significativamente o risco de reestenose apds
revascularizag@o coronariana em lesoes obstrutivas, além de diminuir eventos cardiovasculares tardios.
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Introducao: Estima-se que 25% da populacéo global seja afetada pela doenca hepatica esteatética associada a disfungao metabdlica
(MASLD). Nesse viés, a MASLD esta associada a resisténcia a insulina e a sindrome metabodlica. Ocorre que, apesar de sua prevaléncia,
atualmente ndo ha tratamentos aprovados pela Food and Drug Administration (FDA) para a MASLD ou sua forma progressiva,
esteatohepatite associada a disfuncao metabdlica (MASH)'2. Sob tal ética, ha um otimismo, a respeito do uso dos agonistas do receptor
do peptideo-1 semelhante ao Glucagon (GLP-1RAs), haja vista que esses provem nao apenas redugdes na hemoglobina glicada (HbA1c)
€ no peso corporal, mas também modificam as complicagdes da MASLD e MASH?. Obijetivo. Investigar a eficacia dos GLP1-RAs no
tratamento da MASLD e da MASH. Métodos: Andlise de artigos originais, publicados originalmente em inglés, dos ultimos cinco anos,
em humanos, tendo como referéncia as bases de dados: Medline e SciELO. A busca pelos descritores utilizados deu-se pelo MeSH
e os descritores utilizados foram: glucagon-like peptide-1; insulin resistance; metabolic dysfunction-associated steatohepatitis. Foram
incluidos estudos que envolveram pacientes <18 anos, com IMC=24kg/m2, HbA1c = 6,5% e MASLD, que fora acompanhada por USG
abdominal e/ ou ressonancia magnética, além de marcadores bioquimicos. Foram excluidos estudos que envolviam pacientes com outras
hepatopatias, ndo obesos ou com outros tipos de diabetes. A escala PRISMAA4 foi utilizada no intuito de sistematizar o relato desta revisao.
Resultados: Foram encontrados 13 estudos, e apds os critérios de inclusdo e de exclusao, apenas 5 artigos compuseram a analise final.
Foram envolvidos 699 pacientes na investigacéo e os trabalhos analisados demonstraram respostas clinicamente significativas, tanto
na redugéo da HbA1c e dos indices antropométricos (p< 0,05), quanto da gordura hepatica (p< 0,05). Conclusao: Os dados apoiam
coletivamente o avanco dos agonistas de GLP1 e abriram o caminho para o gerenciamento da MASLD e MASH.

Palavras-chave: resisténcia insulinica; agonistas do receptor do peptideo-1 semelhante ao glucagon; doenca hepatica esteatotica
associada a sindrome metabdlica.
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Introducéao: A doencga hepatica gordurosa nao alcodlica (DHGNA) é caracterizada pelo acumulo excessivo de gordura no figado,
frequentemente associada a disturbios metabolicos como obesidade e diabetes tipo 2 (DM). A DHGNA pode variar de esteatose
simples a esteato-hepatite ndo alcodlica (EHNA), podendo progredir para fibrose, cirrose e carcinoma hepatocelular. A busca por
tratamentos eficazes é crucial. Os inibidores do cotransportador de sddio-glicose-2 (iISGLT2), ou glifozinas, emergem como promissores
medicamentos redutores de glicose, com potencial para melhorar os parametros da DHGNA. Objetivo: Avaliar, através de reviséo
sistematica, os efeitos do uso das glifozinas na DHGNA em pacientes com DM. Métodos: Foram analisados ensaios clinicos randomizados
e controlados, publicados em inglés nos ultimos 5 anos, extraidos da base MedLine. Os estudos foram considerados elegiveis para
incluséo se utilizassem um agente inibidor de SGLT2, incluissem pacientes com DHGNA e fornecessem detalhes sobre resultados
clinicos relacionados a DHGNA. A busca utilizou os descritores “esteatose”, “ISGLT2” e “tratamento” com consulta ao DeCS. Estudos
observacionais e com métodos insuficientemente descritos foram excluidos. A metodologia PRISMA foi empregada para sistematizar
esta revisdo. Resultados: Inicialmente, 33 estudos foram identificados e 6 atenderam aos critérios de inclusdo, envolvendo 7197
participantes. Os estudos indicaram que os grupos que utilizaram iISGLT2 demonstraram redugéo significativa (p < 0,05) no conteddo
de gordura hepatica (LFC) em comparagéo ao grupo controle. Dessa forma, alteragdes no metabolismo energético, inflamacéo e
fibrose, com base em biomarcadores de imagem e histopatoldgicos, foram significativas. Conclusao: Apos a analise dos estudos, foi
demonstrado que o uso de inibidores de SGLT2 promove beneficios na fungéo hepatica. No entanto, € necessario mais estudos para
estabelecer as especificidades desse tipo de tratamento para DHGNA em pacientes com DM, como qual o farmaco mais apropriado,
tempo de tratamento e suas agdes diretas e indiretas na fisiopatologia.
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Introducéo: A hipercolesterolemia familiar € uma doenga normalmente causada por mutagdes no gene da Apoliproteina B, receptor
de LDL-C. As criangas e adolescentes afetados possuem 100 vezes mais chances de morrer por doengas cardiovasculares que a
populacdo em geral. Contudo, a eficacia e seguranga do uso de Estatinas nesse grupo é pouco elucidada. Objetivos: Avaliar a eficacia e
seguranca do uso de Estatinas em criancas e adolescentes. Metodologia: Foram analisados Ensaios Clinicos Controlados Randomizados
publicados nos ultimos 20 anos, originalmente em inglés, realizados em humanos, tendo como referéncia a base de dados National
Library of Medicine (Medline). A busca pelos descritores foi efetuada mediante consulta ao Medical Subject Headings (MeSH), sendo
os termos utilizados: “Statin”, “Efficacy” e “Familial Hypercholesterolemia”. Utilizou-se a metodologia PRISMA. Resultados: Foram
identificados 27 artigos incluidos na sintese qualitativa e, apds os critérios de excluséo de busca, 5 artigos foram selecionados para
analise final. Os estudos analisados demonstraram que as Estatinas utilizadas (Sinvastatina, Lovastatina, Pitavastatina, Atorvastatina
e Rosuvastatina) diminuiram os niveis de TC e LDL-C em cerca de -79.3mg/dL e —78.5 mg/dL, respectivamente. Em contrapartida, o
placebo diminuiu cerca de —25.5% e —33.8% os niveis de TC e LDL-C, respectivamente, apresentando IC de 95% e um p valor <0,05.
As criancas analisadas possuiam entre 8 e 18 anos, nao apresentando nenhuma outra comorbidade . O objetivo era obter LDL-C<135
mg/dl, sendo que a Atorvastatina demonstrou ser mais eficaz, produzindo esse efeito em cerca de 60% das criangas analisadas.
Quanto aos possiveis efeitos adversos, as Estatinas foram toleradas, ndo tendo relatos de rabdomiolise severa. Além disso, ndo houve
casos de DM2 em nenhuma crianga analisada. Conclusao: As Estatinas foram consideradas eficazes e seguras no tratamento de
Hipercolesterolemia Familiar em criancas e adolescentes.

Palavras-chave: Hipercolesterolemia Familiar, Eficacia e Estatinas.
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Introducéo: O diabetes tipo 2 (DM2) e a obesidade séo epidemias globais que desafiam sistemas de saude. Tratamentos inesperados,
como medicamentos e mudangas no estilo de vida, muitas vezes falham no controle da glicemia de forma tensa, e a cirurgia bariatrica
surge como alternativa eficaz. Procedimentos como o bypass gastrico (RYGB) e a gastrectomia vertical (SG) ndo apenas induzem
perda de peso, mas promovem mudancas hormonais que melhoram a homeostase glicémica, causando potencialmente a remisséo do
DM2. Métodos: Foi realizada uma revisao sistematica nas bases SciELO, MedLine e Scopus, utilizando palavras-chave como “cirurgia
bariatrica”, “remissao do diabetes tipo 2” e “controle glicémico”. Foram estudos selecionados publicados nos ultimos cinco anos que
abordaram o impacto de técnicas bariatricas inovadoras no controle glicémico de pacientes com DM2, conforme as diretrizes PRISMA.
Resultados: Uma analise de 52 artigos mostrou que o RYGB e a SG receberam altas taxas de remisséo do DM2, variando de 30%
a 70% em até 10 anos, com algumas intervengdes alcangando remissdo em 100% dos casos em situagoes especificas. O RYGB
destacou-se pela eficacia superior na remissao do DM2, especialmente em pacientes com maior IMC e diabetes de curta duragao.
Contudo, a eficacia a longo prazo depende de acompanhamento continuo e ajustes terapéuticos. Além disso, esses procedimentos
foram associados a uma redugao média de IMC entre 20% e 30% e melhorias em interrupgdes cardiovasculares. Conclusao: A cirurgia
bariatrica € uma alternativa robusta para o controle glicémico e a remissao do DM2, com beneficios na perda de peso e na qualidade
de vida. No entanto, o risco de complicagbes, como hipoglicemia e fragilidade éssea, requer monitoramento continuo para maximizar
a seguranca e a eficacia.

Palavras-chave: Cirurgia bariatrica, remissdo do diabetes tipo 2, controle glicémico, gastroplastia vertical, bypass gastrico.
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Introducéo: O hiperaldosteronismo primario (HAP) é um tipo de hipertenséo secundaria, que pode ser subdividido de acordo com a
forma de seu acometimento: adenoma adrenal produtor de aldosterona unilateral (APA) e hiperaldosteronismo idiopatico (IHA)'. Dessa
forma, é valido analisar outras conjunturas acerca do tratamento dessa patologia. Objetivo. Evidenciar os tratamentos tradicionais e
alternativos do HAP em pacientes com hipertenséo arterial sistémica (HAS). Métodos: Foram interpretadas pesquisas focadas em
humanos que apresentam HAP, tendo como referéncia a base de dados da Scientific Electronic Library Online (SciELO) e National
Library of Medicine (Medline). A busca pelos descritores e termos foi efetuada mediante consulta ao Descritores em Ciéncias da Saude
(DeCS) e ao Medical Subject Headings (MeSH), onde os utilizados foram “Hyperaldosteronism” é “Treatment”. Foram incluidos estudos
que ressaltaram tratamentos diferenciais para o HAP. Foram excluidos estudos néo disponiveis gratuitamente e publicados em bases
de dados sem credibilidade perante a comunidade cientifica. Resultados: O tratamento dessa doencga visa controlar tanto a condigcéo
subjacente, a qual origina o aumento da pressao arterial (AP), quanto a HAS. Nesse ambito, pode-se afirmar que o APA possui a cirurgia
como a opcao terapéutica mais eficiente, enquanto o IHA, tem a via farmacoldgica. Dessa forma, ressalta-se que, além de medicamentos
tradicionais antagonistas competitivos especificos para o receptor de aldosterona, existem tratamentos alternativos para essa doenga,
destacando-se o uso do Amilorida, o qual age nos canais de calcio e sédio nao mineralocorticoidessensiveis. Outro medicamento
alternativo € o Aldactone, sendo muito mais eficiente em HAP do que em outros tipos de HAS, resultando em niveis satisfatorios de PA
nos pacientes?“. Conclusao: Tratamentos tradicionais e alternativos estdo sendo usados na comunidade cientifica para o tratamento de
HAP. Assim, destacam-se as terapéuticas individualizadas para a HAP, sendo primordiais para evitar os efeitos colaterais nos pacientes.
Palavras-chave: Hyperaldosteronism; Aldosteronism; Treatment.
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Introducao: Hipotireoidismo congénito (HC) € uma doencga caracterizada pela secrecéo insuficiente dos horménios tireoidianos. A
triagem neonatal é fundamental para prevenir complicacdes neuroldgicas **°. A conduta na hipertireotropinemia (TSH acima do valor
de referéncia, porém T4L normal) em neonatos néo é fortemente estabelecida. ® Objetivo: O objetivo dessa reviséo foi analisar os
estudos mais relevantes para definir a conduta mais adequada em relagéo a Hipertireotropinemia Métodos: Foi realizada uma reviséo
de literatura cientifica na base indexadora MedLine, utilizando os descritores: “Congenital Hypothyroidism”, “Subclinical”’, “Neonatal
Screening”, e suas variagdes através do MeSH. Foi incluido o filtro “10 years”. Resultados: Foram encontrados 20 artigos, e, apos
aplicagéo dos critérios de inclusao, 6 artigos que compuseram o escopo final. A partir dos resultados, ndo ha evidéncias de beneficios
para o desenvolvimento infantil com o uso imediato de levotiroxina em neonatos com niveis de T4L normais e TSH de até 20 mU/L'2. E
consenso que tais criancas devem ser observadas atentamente, com uma segunda dosagem de TSH e T4 entre 1 e 2 semanas apds a
primeira dosagem, a fim de prevenir uma evolucao para hipotireoidismo. O tratamento € indicado caso o TSH permanega elevado, embora
n&o haja embasamento robusto para essa conduta. ® Neonatos com hipertireotropinemia necessitam de uma investigagéo por imagem
e dosagem de anticorpos, com o objetivo de identificar a causa da alteragao, pois algumas etiologias evoluem para hipotireoidismo
franco, enquanto outras apresentam uma alteragéo transitéria. '** Concluséo: A literatura indica conduta expectante nos casos de
hipertireotropinemia. Os pacientes devem ser individualizados e uma pesquisa sobre a causa dessa alteracao deve ser feita, evitando
atrasos no tratamento do hipotireoidismo verdadeiro, haja vista as consequéncias graves no desenvolvimento da crianga. Porém, é
necessario estudos mais robustos, para corroborar nossos achados e padronizar um protocolo.

Palavras-chave: Congenital Hypothyroidism, Neonatal Screening, Hyperthyrotropinemia.
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Introducao: A doenca de Pompe (PD), ou doenga do armazenamento de glicogénio tipo Il, € um disturbio genético autossémico recessivo
que leva a deficiéncia da enzima lisossomal alfa-glicosidase, a qual converte glicogénio armazenado em glicose, resultando no acumulo
de glicogénio nos lisossomos e culminando com miopatias cardiacas e esqueléticas progressivas. Dessarte, a cadeia metabdlica
da glicose é afetada e apenas a substitui¢éo artificial de tal enzima é capaz de reverter o quadro sindromico. Objetivo: Analisar, por
meio de uma revisao sistematica, a eficacia do uso de enzimas geneticamente recombinadas (EGR) no tratamento da PD. Métodos:
Foram analisados ensaios clinicos controlados e randomizados, em inglés, nos ultimos 14 anos, através das bases de dados PubMed,
MedLine e SciELO. A busca pelos descritores e termos utilizados foi efetuada mediante consulta ao DeCS e ao MeSH. Os descritores
utilizados foram: Glycogen Storage Disease Type Il, Recombinant Proteins, Treatment . Foram incluidos estudos que abordaram novas
terapias inovadoras com EGR e pacientes em multiplos estagios da PD. Foram excluidos estudos com amostras mal definidas, métodos
inapropriados e texto completo néo disponivel. A escala PRISMA foi utilizada na sistematizacao desta reviséo. Resultados: Dos 119
artigos inicialmente encontrados, trés foram selecionados apos aplicacao dos critérios de incluséo e exclusdo, envolvendo um total
de 315 pacientes para analise final. Dois estudos demonstraram diferenca estatisticamente significativa (p-valor<0,05) na redugéo de
limitagdes funcionais ao utilizar EGR como: Cipaglucosidase-Alfa e Avalglucosidase-Alfa. O terceiro estudo, por abranger o 1C:95%
-2,8229,9, ndo alcangou as metas estabelecidas pelo autor e ndo demonstrou diferenga significativa. Conclusao: Constatou-se pelos
artigos analisados que as inovagdes em producgéo de farmacos através de terapia recombinante enzimatica estéo alcangando novos
patamares de eficacia para resolubilidade de sindromes metabdlicas complexas como na PD, o que contribui para uma importante
possibilidade curativa para sindromes metabdlicas cronicas.
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INTRODUGAO: A adigéo da cirurgia de bypass géstrico em Y de Roux (RYGB) no controle da obesidade se beneficia de evidéncias
demonstrando melhor controle glicémico. No entanto, os mecanismos de agéo ainda néo sao claros'. OBJETIVO: Analisar o impacto
do RYGB na remiss&o da diabetes mellitus tipo 2 (DM2). METODOS: Foram analisados estudos publicados originalmente em inglés e
a partir de 2014 nas bases de dados SciELO e PubMed. Os critérios de inclusdo foram ensaios clinicos controlados e randomizados
que examinaram o impacto do RYGB na remissdo da DM2. Foram excluidos os estudos com métodos pouco claros ou mal descritos.
Os termos e as combinacdes de palavras-chave obtidas do MeSH relacionados a Bariatric Surgery, Insulin Resistance e Diabetes
Mellitus, Type 2 foram utilizados na pesquisa. A escala PRISMA 2020° foi utilizada no intuito de sistematizar o relato desta revisao.
RESULTADOS: Foram analisados 15 estudos e identificados 4 artigos que cumpriam com os critérios de incluséo, que somaram 296
pacientes em suas amostras. A analise de resultados levou em consideragéo a restricao caldrica realizada no periodo anterior a cirurgia,
a entrega precoce de nutrientes para o intestino proximal e a redugéo de tecido adiposo e da inflamagéo2. Assim, a sensibilidade a
insulina sofre influéncia tanto do jejum anterior a cirurgia quanto do desvio intestinal. Entretanto, a perda de peso ao longo do tempo é
o principal fator paramelhoria da sensibilidade a insulina'3. Além disso, 0 aumento da adiponectina circulante apos a RYGB caracteriza
o estado de remiss&o da DM24. CONCLUSOES: O RYGB representa uma estratégia eficaz para o controle a longo prazo do DM2 em
pacientes com obesidade, promovendo remissao significativa e reducdo na necessidade de medicamentos antidiabéticos. O sucesso
depende, no entanto, de uma gestao pos-cirurgica e de uma abordagem multidisciplinar para garantir a sustentabilidade dos resultados.

Palavras-chave: Cirurgia bariatrica; Diabetes Mellitus tipo 2; Obesidade.
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Introducao: A Sindrome Metabdlica (SM) é caracterizada pela coocorréncia de resisténcia insulinica, dislipidemias, hipertensao
e obesidade, configurando alto risco cardiovascular'?. A obesidade, especialmente abdominal, & central na SM, contribuindo para
inflamac&o cronica e resisténcia insulinica, agravando a condi¢do e aumentando o risco de comorbidades, como doencas cardiovasculares
e diabetes mellitus4. A Doenga de Alzheimer (DA) é uma forma comum de deméncia que causa prejuizos cognitivos e emocionais?.
Tanto a SM quanto a DA compartilham fatores de risco, como idade avangada e sedentarismo, e as manifestacdes da SM associam-se
frequentemente ao desenvolvimento de deméncias?. Objetivo. Avaliar, através de uma revisao sistematica, as alteragdes relacionadas a
SM que podem ser fatores de risco modificaveis para o desenvolvimento de DA. Métodos: A pesquisa foi realizada nas bases de dados
MedLINE, SciELO e LILACS utilizando os descritores “Metabolic Syndrome”, “Therapeutic”, “Alzheimer’s Disease” e suas variagdes
segundo o MeSH. Foram analisados 4 artigos cientificos no escopo final. Selecionou-se estudos originalmente em inglés, publicados nos
ultimos 10 anos. Adotou-se a escala PRISMA para a sistematizacéo do estudo®. Resultados: Os biomarcadores inflamatorios da SM,
frequentemente exacerbados pela obesidade, especialmente em individuos do sexo feminino, influenciam na cognicao dos pacientes'+.
O padréo de resisténcia insulinica observado na SM, caracterizado por expressao anormal de receptores e alteragdes na fosforilagao,
foi posteriormente identificado no tecido cerebral de pacientes com DA3. Embora ndo tenha havido uma associagao significativa entre
a SM e a incidéncia de DA, fatores metabdlicos isolados, exacerbados pela obesidade, representam risco para o0 comprometimento
cognitivo®. Conclusées: Portanto, se avaliado separadamente, o mecanismo de hiperglicemia presente na SM € um fator modificavel para
a prevencgao da DA. Contudo, s&o necessarios novos estudos que relacionem diretamente a “Sindrome Metabdlica”, pois, considerando
sua multifatorialidade, ndo ha evidéncias que corroborem a associacao estatistica com a génese da DA.
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Introducéao: Quedas em idosos hipertensos séo uma preocupacgao significativa e crescente de saude publica. Objetivo. Avaliar, por
meio de uma revisao sistematica, o impacto da hipertensao na prevaléncia de quedas em idosos. Métodos: Foram analisados ensaios
clinicos controlados e randomizados publicados originalmente em inglés, dos Ultimos dez anos, em humanos, tendo como referéncia
a base de dados National Library of Medicine (MedLine). A busca pelos descritores e termos utilizados foi efetuada mediante consulta
ao escritores em ciéncias da saude (DeCs) Subject Headings e os descritores utilizados foram: Hipertensdo , Quedas e Idosos. Foram
incluidos estudos com individuos idosos portadores de disturbios cardiovasculares como a hipertensao arterial. Foram excluidos artigos
com métodos pouco claros ou mal descritos. A escala PRISMA? foi utilizada no intuito de melhorar o relato desta revisdo. Resultados:
Inicialmente, foram encontrados 148 estudos e, apds aplicacao dos critérios de inclusdo e exclusao, apenas 4 artigos fizeram parte do
escopo e andlise final. A hipertensao arterial em idosos esta intimamente ligada ao risco de quedas, principalmente devido as complicacdes
que a acompanham. O uso de medicamentos anti-hipertensivos em idosos contribui para 0 aumento desse risco, especialmente devido
aos efeitos colaterais como a hipotenséo ortostatica. Essa condi¢éo pode causar tontura e desmaios, aumentando a chance de quedas.
Medicamentos como diuréticos e beta-bloqueadores destacam-se pela associagdo com quedas em estudos clinicos, apresentando p <
0,05. Estratégias de manejo multidisciplinar, incluindo ajustes na medicagéo e instrugdes de suporte como fisioterapia, séo essenciais
para reduzir esses riscos e melhorar a seguranca e a qualidade de vida dos idosos. Conclusoes: A hipertensdo em idosos € um fator
de risco expressivo para quedas, particularmente com complicagdes como hipotensao ortostatica e uso de medicamentos. Estratégias
de manejo controladas e intervencdes multidisciplinares podem reduzir esse risco.

Palavras-chave: Hipertensao,ldosos, Quedas.
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Introducéao: A microbiota intestinal influencia a obesidade ao afetar a absor¢ao de nutrientes, o balango energético e a inflamagéo’.
Nesse sentido, uma microbiota mais diversa facilita a perda ponderal e melhora o metabolismo?. Dietas proteicas podem reduzir bactérias
benéficas e gerar inflamacao, enquanto simbidticos e transplante de microbiota fecal (FMT) sao estratégias promissoras para equilibrar
a microbiota e beneficiar o metabolismo em obesos?®. Objetivo. Avaliar os efeitos de um suplemento simbidtico e do FMT na microbiota
intestinal e biomarcadores de obesidade, incluindo GLP-1, em obesos. Métodos: Em outubro de 2024, realizou-se uma pesquisa sobre
o impacto da microbiota na perda ponderal utilizando a base de dados PubMed. As palavras “microbioma gastrointestinal”, “obesidade” e
suas variagoes encontradas no MeSH foram utilizadas como descritores. A busca ocorreu com a selecao de ensaios clinicos controlados
randomizados, publicados a partir de 2019, originais em inglés, utilizando-se a escala PRISMA. Resultados: Inicialmente, encontrou-
se 12.626 estudos. Apods aplicacao dos filtros e critérios de incluséo e exclusao, trés artigos compuseram a analise. Foram envolvidos
participantes com obesidade e sobrepeso. Em andlise dos pacientes submetidos a restricdo dietética, notou-se mudanca significativa na
microbiota intestinal, tornando-se mais diversa?. Pacientes com suplementagao de simbioticos também tiveram alteragéo da microbiota,
aumentando certos grupos bacterianos e reduzindo outros, associados a inflamacgéao e obesidade’. Além disso, sugeriu-se redugéo
da glicose sérica'. Ja os resultados dos pacientes submetidos ao FMT mostraram que o procedimento foi seguro e houve mudancas
significativas nos niveis de GLP-1 com o tempo?®. Ademais, foram observadas altera¢des no perfil da microbiota intestinal e nos acidos
biliares®. Concluséao: Os estudos sugerem que a microbiota intestinal pode influenciar nas intervengdes de perda de peso e o FMT
pode ser um possivel tratamento para obesidade, mas sdo necessarias mais pesquisas, enquanto o suplemento simbidtico nao teve
efeito significativo na perda de peso.

Palavras-chave: Obesidade, “Microbioma Gastrointestinal”, Probidticos, “Transplante de Microbiota Fecal”.

Rev Bras Cien Med Saude. 2025; (Supl. 2):1-169 .



| CONGRESSO
NACIONAL DE
INOVACOES

EM SINDROMES
METABOLICAS

Impacto da obesidade na fertilidade da mulher com
Sindrome dos Ovarios Policisticos: uma revisao
sistematica

Lucas Polisseni Souza', Lucas Vital Dias Gomide', Vitor Maciel de Oliveira Cavalcante’, Klaus Ruback Bertges?

' Académicos de Medicina da Faculdade de Ciéncias Médicas e da Saude de Juiz de Fora (FCMS/JF)
2 Docente da Faculdade de Ciéncias Médicas e da Saude de Juiz de Fora (FCMS/JF). E-mail: lucaspolissenii@gmail.com

Introducéo. A obesidade € comum em mulheres que sofrem de sindrome dos ovarios policisticos (SOP), e ambas sdo associadas
com redugéo da fertilidade feminina. A SOP em associagao com o sobrepeso e obesidade pode exacerbar a infertilidade da sindrome1.
Obijetivo. Avaliar o impacto da obesidade na fertilidade da mulher com Sindrome dos Ovarios Policisticos. Métodos. Foram analisados
ensaios clinicos randomizados e controlados, publicados em inglés nos ultimos 12 anos, extraidos da base de dados MedLine. A busca
dos descritores “Obesity”, “Infertility” e “Polycystic Ovary Syndrome”foi efetuada mediante consulta ao MeSH e DeCS. Os estudos
incluidos avaliaram o impacto da obesidade e dos tratamentos para a perda de peso na fertilidade de mulheres com SOP e foram
excluidos aqueles com métodos pouco claros, incompativeis com nosso objetivo ou em duplicidade. A escala PRISMA foi utilizada
para sistematizar essa revisdo. Resultados. Inicialmente foram encontrados 1174 estudos e, apos aplicagao dos critérios de inclusdo
e excluséo, além dos filtros adicionados, 4 estudos foram selecionados para andlise'*, abrangendo 1183 participantes, com média
de idade de 30 anos e IMC maior ou igual a 35, apresentando infertilidade relacionada a obesidade e a SOP. O uso de medicamentos
para estimular a ovulagéo, como o Clomifeno, demonstrou menor eficacia para o tratamento de infertilidade na SOP em comparagéo
com essas medicagdes associadas a perda de peso e mudanga no estilo de vida (p = 0,003)2%#. A realizagéo da cirurgia bariatrica
apresentou aumento da taxa de ovulagao espontanea, assim como a mudanca de habitos e uso de medicamentos emagrecedores (p <
0,001)", sugerindo o impacto negativo da obesidade. Conclusoes. Os estudos evidenciaram que a obesidade tem impacto negativo na
fertilidade da mulher, principalmente na SOP, diminuindo a taxa de ovulagdo espontanea e a eficacia de tratamentos medicamentosos
de estimulagdo da ovulagéo.

Palavras-chave: Obesity, Infertility, Polycystic Ovary Syndrome.
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Introducao: A sindrome metabdlica (SM) inclui fatores de risco como resisténcia a insulina, obesidade, hipertensao e dislipidemia,
elevando o risco de doengas cardiovasculares e diabetes tipo 2. A suplementagao de vitamina D € explorada como intervencao para
reduzir os riscos associados a SM.('? Objetivo: Avaliar o papel da vitamina D na modulagéo da resisténcia a insulina e nos parametros
metabolicos em individuos com SM ou condigbes associadas como Diabetes tipo 2, Sindrome dos Ovarios Policisticos (SOP),
esquizofrenia e obesidade. Métodos: Foram analisados apenas ensaios clinicos controlados e randomizados publicados originalmente
em inglés, portugués e espanhol dos ultimos cinco anos, em humanos, tendo como referéncia as bases de dados MedLine e Scielo onde
foram selecionados sete artigos totais que atenderam aos critérios de incluséo e excluséo estabelecidos. A busca foi efetuada utilizando-se
descritores especificos consultados no MeSH e no DeCs, sendo eles: “Metabolic syndrome”, “Vitamin D” e “Insulin Resistance”. Estudos
que nao atenderam a esses critérios foram excluidos. Resultados: A suplementacgao de vitamina D demonstrou beneficios na modulagéo
de parametros metabolicos em populagdes com deficiéncia de vitamina D e condi¢des associadas, como sindrome metabdlica (SM),
Diabetes tipo 2, Sindrome dos Ovarios Policisticos (SOP), obesidade e esquizofrenia. Em mulheres pés-menopausicas, a vitamina D
reduziu a prevaléncia de SM e melhorou niveis de triglicerideos. Em individuos com Diabetes tipo 2, observou-se redugéo do estresse
oxidativo e melhora nos parametros glicémicos. Em homens inférteis com risco de SM, houve melhoria na sensibilidade a insulina. A
suplementagéo foi mais eficaz em pessoas com deficiéncia de vitamina D.#*% Conclusées: A suplementacéo de vitamina D tem efeito
benéfico no manejo da resisténcia a insulina e em outros fatores de risco da SM. No entanto, a magnitude dos efeitos depende do grau
da deficiéncia e da presenca de comorbidades.®*%

Palavras-chave: “Metabolic syndrome”; “Vitamin D”; “Insulin Resistance”.
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Introducéao: Dada a necessidade de ajustes frequentes de dose, otimizar a terapia com insulina para pacientes com diabetes mellitus
tipo 2 (DMT) pode ser desafiador. A titulagéo insulinica € essencial para ajudar pessoas com DMT a alcancar um controle glicémico
adequado.'Objetivo: Investigar o impacto da telemedicina em pacientes com DMT através da associagéo do uso de aplicativo no controle
glicémico. Métodos: Foram selecionados ensaios clinicos controlados e randomizados, dos ultimos 10 anos, tendo como referéncia as
bases de dados MedLine, com as palavras chaves e respectivas variacdes no DeCS/MeSH: Telemedicine e Type 2 Diabetes Mellitus.
Os booleanos AND foram utilizados entre os termos e OR entre as variagdes. Foram incluidos estudos em inglés, originais completos
referentes ao tema, excluindo-se estudos quase experimentais, de revisao e abstract. Foram selecionados cinco estudos para essa
revisdo. O checklist PRISMA foi utilizado para melhorar o escopo deste estudo. Resultados: Esta revisao envolveu 685 participantes com
DMT, divididos em grupo intervencao, que utilizou aplicativo de monitoramento do tratamento da DMT, e grupo controle, que n&o utilizou
a tecnologia. Em quatro estudos™, o controle glicémico foi demonstrado com a melhora significativa nos niveis de glicose plasmatica
em jejum e hemoglobina glicada em relagdo ao grupo controle.(p < 0,05) Em um estudo®, ndo houve diferencga significativa entre os
grupos quanto ao controle glicémico. Outros estudos’2®, evidenciaram que a satisfacdo com o tratamento e motivacdo para adeséo
a medicagdo aumentou mais no grupo intervengao, contribuindo para o bem-estar psicolégico dos pacientes. Conclusoes: O uso de
ferramentas digitais em individuos com DMT assegura monitoramento frequente dos niveis de glicose no sangue e a comunicagao
regular entre pacientes e médicos, otimizando o tratamento e reduzindo o risco de complicagdes a longo prazo. Este sistema poderia
ser utilizado de forma eficaz com diversas instituicoes e pacientes.

Palavras-chave: telemedicina, diabetes mellitus tipo 2, aplicativo, controle glicémico.
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INTRODUCAO: A doenca de Pompe é uma condigdo genética rara causada pela deficiéncia da enzima a-glucosidase, levando a
um acumulo de glicogénio nos musculos e 6rgaos, resultando em fraqueza muscular progressiva e comprometimento respiratorio. O
tratamento padréo com alglucosidase alfa tem mostrado eficacia limitada em alguns pacientes, motivando a investigacao de novas opg¢oes
terapéuticas, como o avalglucosidase alfa. OBJETIVO: Avaliar a eficacia da terapia de substituicdo enzimatica com avalglucosidade
alfa em pacientes com doenca de Pompe. METODOS: Foram analisados ensaios clinicos controlados e randomizados, tendo como
referéncias as bases de dados National Library Of Medicine (MedLine) e Scientific Electronicd Library Online (SciELO). A busca pelos
descritores foi efetuada mediante consulta aos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) e ao Medical Subject Headings (MeSH), e os
descritores utilizados foram: Doenca de Pompe, Avalglucosidase Alfa, Terapia Enzimatica. Foram incluidos os estudos que envolveram
utilizacao de avalglucosidade alfa para doenga de Pompe. Foram excluidos estudos com: texto completo indisponivel, aplicagdo em
modelos animais e estudos observacionais. A escala PRISMA foi utilizada para sistematizar o relato desta revisdo. RESULTADOS:
Entre os pacientes tratados com avalglucosidade alfa, 65% (aproximadamente 80 pessoas) alcancaram melhora clinica significativa na
fungéo respiratéria, com um aumento médio de 2,65% na capacidade vital forcada (FVC%) apds 97 semanas de tratamento. No teste
de caminhada de 6 minutos, houve uma melhora média de 18,6 metros, indicando avango na resisténcia fisica. Além disso, 70% dos
participantes relataram reducéo na fadiga e melhora em atividades diarias, com alta adesao ao tratamento e eventos adversos leves a
moderados reportados em 57% dos casos. CONCLUSAO: A utilizagdo da avalglucosidade alfa apresentou impacto positivo, resultando
em melhorias significativas na fungéao fisica e na qualidade de vida dos pacientes.
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Introducao. Uma dieta mais saudavel esta associada a menor presenca de psicopatologias, o consumo de alimentos de maior indice
glicémico aumentam as chances de transtornos psicolégicos’. A microbiota em pacientes psiquiatricos em grande parte dos casos se
mostra diminuida apontando para uma relacéo entre esta e o funcionamento mental e cognitivo?. Abrindo possibilidade para uma pos-
sivel relagé@o benéfica de probidticos e doencas psiquiatricas Objetivo. Avaliar a eficacia de interven¢des com probidticos e prebidticos
em pacientes com condi¢des psiquiatricas e metabdlicas, com foco em melhorias de sintomas de depresséao e esquizofrenia, redugéo
de marcadores inflamatdrios e parametros antropométricos. Métodos. A partir de pesquisa nas bases de dados Medline, LILACS e
SciELO, onde foram selecionados oito artigos com a utilizagéo dos critérios de inclusdo e exclusao: artigos dos ultimos cinco anos e
ensaios clinicos controlados e randomizados. A busca pelos descritores e termos utilizados foi efetuada mediante consulta ao MeSh
e os descritores utilizados foram: Microbiota; Psychotic Disorder; Therapeutics. Resultados. O uso dos probiéticos teve resultados
positivos nas condigdes de saude mental, como depressao e esquizofrenia, especialmente em relagéo a redugédo de marcadores
inflamatorios e melhorias em parametros antropométricos © 567819 Todavia, a combinagdo de probidticos com fibras alimentares ou
vitamina D mostrou efeitos mais robustos do que os probiéticos isolados © 8. Ademais, a redu¢éo de mediadores inflamatérios sugere
uma relacéo direta com a satde mental e metabdlica ¢57, apesar de alguns achados ndo apresentarem significancia mudanga nos
sintomas psicéticos “9. Conclusdo. Em suma, o uso de probidticos apresenta uma melhora no quadro das condigdes psiquiatricas e
metabdlicas dos pacientes, principalmente quando combinados com fibras alimentares e vitamina D demonstrando uma eficacia maior.
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Introducéo: A Sindrome do Ovario Policistico (SOP) afeta a saide metabdlica e psicoldgica de muitas mulheres, sendo o estilo de
vida um fator importante para seu manejo eficaz. Objetivo: Avaliar o impacto de intervencées de estilo de vida na saude metabdlica,
funcao sexual, saude mental e bem-estar psicolégico em mulheres com SOP. Métodos: Foram analisados ensaios clinicos controlados
e randomizados, publicados nos ultimos cinco anos, em humanos, tendo como referéncia a base de dados National Library of Medicine
(MedLine). A busca pelos descritores e termos utilizados foi efetuada mediante consulta ao Medical Subject Headings (MeSH) e
os descritores utilizados foram: Polycystic Ovary Syndrome, lifestyle intervention e metabolic health. Foram incluidos estudos com
intervencdes baseadas em dieta, exercicio e suporte psicoldgico, excluindo aqueles sem detalhamento metodolégico adequado ou
disponiveis apenas em resumo. A escala PRISMA foi utilizada para sistematizar o relato desta revisdo. Resultados: Apds a aplicagéo
dos critérios, cinco estudos foram incluidos, totalizando 539 participantes com idade média de 28 + 4 anos. Os estudos demonstraram
que intervencdes de estilo de vida reduziram significativamente o indice de massa corporal, a resisténcia a insulina e o escore de
ansiedade em comparagao ao grupo controle (p < 0,05). Em contrapartida, ndo houve melhora significativa na funcao sexual apenas
com intervencdes de estilo de vida, embora observada em combinagées com contraceptivos hormonais. Outros achados incluiram
a redugdo da prevaléncia de sindrome metabdlica e melhora do bem-estar psicoldgico. Conclusao: A intervencao no estilo de vida,
isolada ou combinada com outras terapias, mostra-se eficaz na melhora de parametros metabdlicos e psicolégicos em mulheres com
SOP. A abordagem integrada, que inclui suporte continuo, deve ser considerada no manejo de SOP.
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Introducéo: A obesidade é um fator de risco significativo para doengas cardiovasculares (DCV) e esta associada a complicagcoes
metabdlicas. Analogos de GLP-1 (semaglutida e liraglutida) e o agonista duplo GLP-1/GIP (tirzepatida) tém mostrado eficacia na perda
de peso e beneficios cardiovasculares. No entanto, os potenciais riscos cardiovasculares desses tratamentos sdo pouco explorados
em pacientes com condi¢des cardiacas preexistentes. Objetivo: Avaliar os beneficios e potenciais efeitos adversos dos analogos de
GLP-1 e GIP na saude cardiovascular de pacientes obesos. Métodos: Realizou-se uma revisao sistematica nas bases SciELO, MedLine
e Scopus, incluindo estudos dos ultimos cinco anos com seres humanos. Foram considerados apenas estudos controlados e rando-
mizados que avaliaram os impactos cardiovasculares de tirzepatida, semaglutida e liraglutida, excluindo os que ndo abordaram efeitos
adversos. Utilizou-se os descritores “GLP-1 analogues”, “tirzepatide”, “semaglutide”, “liraglutide”, “cardiovascular effects”, “side effects” e
“adverse outcomes”. Resultados: A reviséo de 54 estudos controlados revelou beneficios cardiovasculares significativos dos analogos
de GLP-1 e GIP em pacientes obesos. Cerca de 68% dos estudos apontaram efeitos favoraveis, como redugao da presséao arterial,
melhora do perfil lipidico e perda de peso sustentada. Observou-se uma redug@o de 12% na mortalidade cardiovascular, atribuida ao
controle glicémico e menor risco metabdlico. Entretanto, 32% dos estudos relataram efeitos adversos, incluindo taquicardia e aumento
da frequéncia cardiaca basal, especialmente em pacientes com insuficiéncia cardiaca. Em 9 estudos, tal aumento foi associado ao uso
prolongado, indicando necessidade de monitoramento cuidadoso. A tirzepatida, por seu efeito duplo GLP-1/GIP, apresentou respostas
mais complexas em 2 estudos, destacando a necessidade de precaucao em pacientes de alto risco. Conclusao: Embora os analogos
de GLP-1 e GIP oferegcam beneficios cardiovasculares e reducdo da obesidade, é necessaria cautela devido a possiveis efeitos ad-
versos, especialmente em uso prolongado e em pacientes com doengas cardiacas preexistentes. Mais estudos sdao necessarios para
garantir seguranca prolongada.
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Introducao: A Anorexia nervosa (AN) é uma condicdo de desnutricéo grave caracterizada por uma imagem corporal distorcida e um
intenso medo de ganhar peso associado a restricao alimentar severa. O estado de alta privagéo caldrica leva a alteragdes em multiplos
eixos endocrinos. Objetivo: Analisar, por meio de uma revisao sistematica, o impacto da anorexia nervosa no funcionamento do sistema
enddcrino. Métodos: A reviséo analisou estudos originais de natureza experimental, em humanos, publicados em inglés, dos ultimos
dez anos. As bases de dados MEDLINE e SciELO foram tomadas como referéncia para pesquisa e a busca por descritores foi feita
mediante consulta as plataformas DeCS e MeSH. Os descritores utilizados foram: Anorexia Nervosa, Endocrine Disruption, e Hormonal
Alteration. Foram incluidos estudos que informassem impactos diretos da disfungéo alimentar no sistema enddcrino. Foram excluidos
estudos que nao tivessem o foco supracitado e publicagdes que ndo eram constituidas de fontes primarias. A escala PRISMA foi utilizada
para melhorar o relato desta reviséao. Resultados: Inicialmente foram encontrados 39 estudos e, apds aplicagao dos critérios de inclusao
e exclusao, apenas trés artigos fizeram parte do escopo e analise final. Os estudos analisados indicam que a AN gera alteragbes
hormonais como: resisténcia ao horménio do crescimento (GH) com baixos niveis de fator de crescimento semelhante a insulina-1 (IGF-
1), hipogonadismo hipotaléamico, hipercortisolemia relativa. Além de alteragées nos hormdnios reguladores do apetite, incluindo leptina,
grelina e peptideo YY. Conclusées: As evidéncias analisadas demonstram que a AN contribui para anormalidades no metabolismo
0sseo e redugao dos niveis de horménios sexuais, como o estrogénio. Afeta também o eixo hipotalamo-hipofise-tireoide, prejudicando
o crescimento, a termorregulacao e o apetite. Além disso, impacta a neurocogni¢ao e o humor. Esses achados ressaltam a importancia
de terapéuticas que priorizam a recuperacao nutricional e a restauragéo do equilibrio enddcrino, resultando na recuperagao integral.
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Introducao: Estudos recentes tém investigado a associagcéo entre obesidade materna durante a gestagéo e o risco de transtorno do
espectro autista (TEA) em criangas. Uma metandlise apontou que filhos de maes obesas apresentam um risco relativo de 1,36 para
TEA em comparagéo com filhos de mées eutrdficas, indicando um aumento significativo no risco'. Objetivo: Avaliar o impacto da
obesidade materna no TEA. Métodos: Realizou-se uma revisao de literatura na PubMed com os descritores “Maternal Obesity” e “Autism
Spectrum Disorder”, incluindo estudos dos ultimos 10 anos em inglés, do tipo observacionais. O relato foi guiado pela escala PRISMA?2.
Resultados: A obesidade materna e condi¢des proé-inflamatorias, como diabetes mellitus, podem impactar o neurodesenvolvimento
fetal ao expor o feto a altos niveis de citocinas e estresse oxidativo, modulando a fungéo microglial®. Para maes com sobrepeso, houve
um acréscimo de 14% do risco de se ter um filho com qualquer resultado mental adverso (OR 1,14; IC de 95%, 1,10-1,18; p<0,001).
Ja no caso de maes obesas, nos estudos verificados, haveria 39% maior de chances de se ter um filho com resultado mental adverso
(OR, 1,39;IC de 95%, 1,33-1,45; p<0,001)*. A pratica de exercicios e a suplementagdo com multivitaminas na gravidez, especialmente
acido félico e vitamina D, podem reduzir o risco de TEA com deficiéncia intelectual. Além disso, acidos graxos poli-insaturados, como
6mega-3, tém efeito anti-inflamatdrio e podem beneficiar o desenvolvimento neuroldgico fetal por influenciar a microbiota intestinal®.
Conclusoes: Diante da literatura disponivel, fica evidenciado que ha direta influéncia na obesidade parental e os desfechos mentais
pos gestacionais, sendo indicadas medidas no controle de peso antes da gestagéo a fim de diminuir os riscos de um resultado mental
adverso na crianga gestada.
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Introducéo: O ritmo circadiano (RC) € um mecanismo biolégico que governa multiplos aspectos do metabolismo animal. Age como
temporizador que regula os processos metabolicos em ciclos didrios de 24 horas e sistemas homeostaticos, como sono e atividade,
niveis hormonais, apetite e outras funcdes corporais. Objetivo: Identificar como os disturbios do sono e o ritmo circadiano influenciam
o desenvolvimento da sindrome metabdlica (SM). Métodos: Foram analisados ensaios clinicos publicados em inglés nos ultimos 10
anos, em humanos, na base de dados National Library of Medicine (MedLine). A busca pelos descritores e palavras-chave utilizados
foi efetuada nos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) e no Medical Subject Headings (MeSH). Foram excluidos estudos néo
disponiveis gratuitamente e com métodos pouco claros e mal descritos. A escala PRISMA foi utilizada no intuito de sistematizar o relato
desta revisdo. Resultados: Inicialmente foram encontrados 105 estudos e apds aplicagéo dos critérios de inclusao e excluséo, apenas
4 artigos fizeram parte do escopo e analise final. Os estudos demonstraram que o desequilibrio do RC intrinseco, desencadeado por
exposicao solar inadequada, horarios irregulares de sono e alimentagédo em horarios inoportunos, ocasiona desregulagdes hormonais
e metabdlicas. A fragmentagéo do sono acarreta na hiperatividade nervosa simpatica, inflamagéo de baixo grau, produgao reativa de
oxigénio, interrupcao do ciclo de secrecao de cortisol e do eixo somatotréfico, que eleva o cortisol noturno e reduz IGF1, colaborando
para resisténcia insulinica. A associagao dessa instabilidade circadiana aos disturbios do sono compromete o controle da glicemia, do
equilibrio energético e da perda de peso, ampliando as chances do surgimento de diabetes, obesidade e, consequentemente, da SM.
Conclusoes: As evidéncias em humanos mostraram que as interrupgdes no RC e no sono prejudicam o metabolismo e influenciam na
patogénese da SM, havendo necessidade de pesquisas futuras para determinar as melhores intervencdes para prevengao ou reversao
da SM.
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Introducéo: A incidéncia dos transtornos alimentares tem crescido significativamente nas ultimas décadas1. Assim, como o
desenvolvimento tecnoldgico, o que leva a maior exposicao e interferéncia pela midia2. Objetivo: Investigar a relagao entre uso das redes
sociais e o desenvolvimento de transtornos alimentares. Métodos: Foram analisados ensaios clinicos e ensaios clinicos controlados
e randomizados publicados originalmente em inglés e portugués, dos Ultimos onze anos, em humanos, tendo como referéncia a base
de dados National Library of Medicine (MedLine) e a Scientific Electronic Library Online (Scielo). A busca pelos descritores e termos
utilizados foi efetuada mediante consulta ao Medical Subject Headings (MeSH) e os descritores utilizados foram: social media, feeding
and eating disorders, appetite disorders. Foram incluidos estudos que envolveram individuos que utilizam de alguma midia social e
pessoas com transtornos alimentares ou que demonstravam riscos para tal. Foram excluidos os que nao fizeram correlagéo entre
midias sociais e transtornos alimentares. A escala PRISMA? foi utilizada no intuito de sistematizar o relato desta reviséo. Resultados:
Inicialmente foram encontrados 17 estudos e apos aplicagéo dos critérios de incluséo e excluséo, apenas 6 artigos fizeram parte do
escopo e analise final. Foram envolvidos na analise do presente estudo 2.066 participantes, 41,6% do sexo feminino. Os seis estudos
revelaram que as midias sociais apresentam uma importante associa¢cao com o desenvolvimento de transtornos alimentares (p<0,05),
uma vez que essas estao relacionadas com a indugéo de comportamentos de risco para transtornos alimentares e influenciam na
construgao da imagem corporal, que gera insatisfagdo com o préprio corpo tanto em homens quanto em mulheres. Conclusao: Ha
evidéncias suficientes que demonstrem a influéncia das midias sociais no desenvolvimento de transtornos alimentares.

Palavras-chave: Midias sociais; Transtornos alimentares; Disturbios do Apetite.
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Introducéo: A Insuficiéncia Adrenal é compreendida como a deficiéncia da secre¢do adequada do cortisol, horménio liberado
fisiologicamente pelo cortex adrenal. Na crise adrenal (CA) ocorre a agudizagao da doenga, podendo levar ao coma e a morte. Objetivo:
Avaliar a identificagdo e conduta em casos de Insuficiéncia Adrenal Aguda no contexto de Urgéncia e Emergéncia. Métodos: Foram
analisados Ensaios Clinicos Randomizados, publicados em inglés nos ultimos 10 anos, em humanos, na base de dados National
Library of Medicine (MedLine). A busca pelos descritores e palavras-chave utilizados foi efetuada nos Descritores em Ciéncias da
Saude (DeCS) e no Medical Subject Headings (MeSH). Foram excluidos estudos com métodos pouco claros e mal descritos. A
escala PRISMA foi utilizada para sistematizar o relato desta reviséo. Resultados: Dos estudos analisados, 5 foram selecionados de
acordo com os critérios de incluséo estabelecidos. Os artigos avaliaram a sintomatologia de pacientes que chegaram aos servigcos
de emergéncia, incluindo hipotenséo sem resposta a administragcao de volume e vasopressores, anorexia, nauseas e vomitos, dor e
distensdo abdominal, constipacéo, confusdo e sonoléncia, com inicio insidioso. A confirmacéo € feita a partir de dosagens dos niveis de
cortisol sérico e ACTH, sodio, potassio, glicemia, ureia, linfocitose e eosinofilia no hemograma. Na suspeita de CA, inicia-se o tratamento
empirico com administracao imediata de hidrocortisona parental, sendo a medica¢dao mantida por 24 horas. A reidratacao deve corrigir
a possivel hipercalemia, com solucéo salina isotonica e os sinais vitais devem ser monitorizados, bem como a regulacéo de eletrdlitos.
Conclusao: A conduta correta na suspeita de CA é o inicio da terapia empirica com hidrocortisona, bem como reidratagéo e prevengéo
de hipercalemia, enquanto os resultados de testes laboratoriais ainda ndo confirmam o diagndstico. A maior capacitacao de profissionais
da saude e conscientizagéo da populagao é imprescindivel na diminuicao da taxa de letalidade e complicagcdes subjacentes.
Palavras-chave: Aguda, Insuficiéncia Adrenal, Emergéncia.
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INTRODUCAO: A Sindrome Metabdlica (SM) aumenta o risco de doencas fisicas e, estudos sugerem, uma forte associagéo entre SM
e transtornos emocionais, como ansiedade e depressao. Essa coexisténcia pode agravar o quadro clinico e comprometer o tratamento.
OBJETIVO: Avaliar a relacdo entre sintomas de ansiedade e depressdo em pacientes diagnosticados com SM. METODO: Estudos
observacionais transversais, em humanos, publicados em inglés nos ultimos 10 anos, analisados nas bases de dados MedLine e SciELO,
usando os descritores “Doencas Metabdlicas”, “Depressao” e “Ansiedade,” disponiveis em DeCS e MeSH. Incluiram-se estudos que
avaliaram pacientes com diagnostico de SM, usando o Inventéario de Depressao de Beck (BDI) para avaliar sintomas depressivos e a
Escala de Ansiedade de Hamilton (HARS) para sintomas de ansiedade, coletando esses dados de forma individual. A escala PRISMA
sistematizou o relato desta revisdo. RESULTADOS: Foram incluidos 27 artigos na sintese qualitativa, apds os critérios de inclusado e
exclusao, 4 artigos concluiram o escopo final. Amostra total de 1.411 participantes, com idade média de 55 anos, 53% mulheres e 47%
homens. Observou-se sintomas leves de depressdo em 73% dos participantes, enquanto apenas 5,8% deles apresentou sintomas
depressivos severos. Além disso, 51,5% apresentou sintomas severos de ansiedade, observando a coexisténcia frequente desses dois
sintomas. Ademais, a avaliagdo detalhada dos sintomas revelou que na populacgao estudada, predominantemente feminina, enfrenta altos
niveis de estresse e fatores estressores, que podem predispor a desfechos negativos associados 8 SM. CONCLUSAO: A coexisténcia
de SM e sintomas de ansiedade e depressao, sugere que a saude mental deve ser considerada no tratamento de pacientes com essa
condicao, reforcando a necessidade de intervencdes integradas que abordam tanto os aspectos fisicos quanto emocionais desses
pacientes.
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Introducao: O sobrepeso infantil € um quadro que, geralmente, abarca toda a familia e possui grande potencial de evolucdo para
obesidade acompanhada de complicagdes no adulto1-4. Destarte, a Atencao Primaria a Saude (APS) € uma aliada nesse manejo,
conferindo relevancia aos estudos que abordam suas intervengdes nesse tema. Objetivo: Evidenciar, através de revisao sistematica,
acdes no ambito da APS para controle ponderal de pacientes pediatricos com IMC (indice de Massa Corporal) elevado. Métodos:
Analisaram-se ensaios clinicos controlados e randomizados publicados originalmente em inglés, nos ultimos cinco anos, em humanos,
valendo-se da base de dados National Library of Medicine (MedLine). Consultou-se o Medical Subject Headings (MeSH) para a busca
dos descritores utilizados: pediatric obesity, therapeutics, body mass index e primary health care. Incluiram-se estudos envolvendo
participantes de 0 a 18 anos, de ambos 0s sexos, com sobrepeso ou obesidade, atribuidos a terapia comportamental no nivel da APS.
Excluiram-se estudos disponiveis somente em resumo ou com métodos dubios. Utilizou-se a escala PRISMAS® visando aprimorar esta
reviséo. Resultados: Inicialmente, encontraram-se 336 estudos e, apds aplicacao dos referidos critérios, cinco artigos compuseram a
analise final. Observou-se, na caracteristica amostral de 2 a 18 anos e percentil 285, melhora estatisticamente significativa do IMC com
a introducao do tratamento familiar, implicando em mudangas comportamentais também dos pais ou cuidadores e se contrapondo a
terapéutica padrao que foca apenas no paciente. Os individuos foram regularmente acompanhados e avaliados por equipe multidisciplinar
treinada para abordagem familiar, sendo orientados sobre controle de estimulos, refor¢o positivo, equilibrio energético e adeséao
continuada. Ademais, quando houve engajamento comunitario, como de escolas, as criangas apresentaram melhores indices de
qualidade de vida nas esferas fisica, psicossocial e global. Conclusao: A APS possibilita, ao incorporar a familia e a comunidade no
manejo da obesidade infantil, reducéo dos gastos relacionados a obesidade adulta pelo sistema de saude.

Palavras-chave: Pediatric Obesity; Therapeutics; Body Mass Index; Primary Health Care.
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Introducédo: As midias sociais se destacam como ferramentas promissoras para intervengdes em saude, podendo melhorar o
conhecimento e a autoeficacia dos pacientes, impactando positivamente o controle glicémico e a perda ponderal. Todavia, ha lacunas
na eficacia dessas estratégias em comparagcdo com métodos tradicionais. Este estudo revisa evidéncias do uso de midias sociais
em intervencdes para diabetes e obesidade, buscando identificar estratégias educativas eficazes. Objetivo: Avaliar a eficacia das
intervengbes em salde metabolica por midias sociais no manejo de diabetes e obesidade. Investigar como plataformas digitais podem
aprimorar o autocuidado e facilitar a adesao ao tratamento, analisando resultados em controle glicémico, perda ponderal e mudancas
comportamentais, comparando-as com métodos tradicionais. Métodos: Foram analisados ensaios clinicos publicados na base de
dados MedLine, eminglés, nos ultimos 5 anos, em humanos. Os descritores utilizados foram consultados na plataforma Medical Subject
Headings (MeSH), sendo eles: “Metabolic Diseases”, “Diabetes Mellitus”, “Obesity”, “Social Media”, “Social Networking”. Foram incluidos
estudos que analisavam intervengdes via midias sociais em adultos diagnosticados com diabetes e/ou obesidade, excluindo estudos ndao
relacionados a tematica ou com métodos imprecisos. A escala PRISMA foi utilizada para melhorar o relato desta revisdo. Resultados:
Dos 7 artigos encontrados, 4 foram elegiveis para analise final. Intervengdes presenciais se destacaram na perda de peso e melhora do
perfil lipidico, ja intervencdes por midias sociais demonstraram grande eficacia no controle glicémico, e aumento do conhecimento. As
midias sociais proporcionaram conveniéncia e suporte continuo. Intervengées digitais foram eficazes, mas tendem a ter menor impacto
em parametros fisicos como perda ponderal em comparagéo com intervencgoes presenciais. Conclusoées: Intervencdes presenciais sao
mais eficazes na redugéo ponderal e melhoria do perfil lipidico, abordagens digitais sao eficazes no controle glicémico e na promogéo
do conhecimento e da autoeficacia. A combinagéo de estratégias presenciais e digitais pode otimizar o manejo da saude metabdlica.
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Jejum intermitente e esteatose hepatica: uma revisao
sistematica sobre eficacia e seguranca no tratamento
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Mariana Machado Clavelari!, Bruno Nogueira Azeredo', Maria Fernanda Costa de Avelar Peixoto', Giovanni Montesano
Schettino?

" Académicos de Medicina da Faculdade de Ciéncias Médicas e da Saude de Juiz de Fora (FCMS - JF).
2 Professor da Faculdade de Ciéncias Médicas e da Saude de Juiz de Fora (FCMS - JF).
E-mail: marianaclavelari@hotmail.com

Introducéo: A esteatose hepatica (NAFLD) é o acumulo de gordura no figado, frequentemente associado a obesidade e sindrome
metabdlica, podendo evoluir para condicdes mais graves como cirrose. O tratamento envolve mudangas no estilo de vida, com foco
em dieta e atividade fisica. O jejum intermitente surge como uma estratégia promissora para melhorar a fungéo hepatica e metabdlica.
Objetivo: Avaliar a eficacia e seguranga do jejum intermitente como estratégia terapéutica no manejo da gordura hepatica e dos fatores
metabodlicos em pacientes com esteatose hepatica. Métodos: Foram analisados ensaios clinicos controlados e randomizados publicados
eminglés, nos ultimos dez anos, em humanos, tendo como referéncia as bases de dados National Library of Medicine (MedLine) e Brasil
Scientific Electronic Library Online (SciELO). A busca pelos descritores e termos utilizados foi efetuada mediante consulta ao DeCS e
ao Medical Subject Headings (MeSH). Foram incluidos estudos envolvendo pacientes com Esteatose Hepatica que foram submetidos
a terapia com jejum intermitente. Foram excluidos estudos com métodos pouco claros, publicagdes disponiveis somente em resumo,
e os que envolviam modelo animal. A escala PRISMA foi utilizada no intuito de sistematizar o relato desta revisao. Resultados: Cinco
estudos com 800 pacientes (média de 50 anos) diagnosticados com NAFLD ou MASLD avaliaram regimes de jejum intermitente (JI),
como alimentag@o com restricao de tempo (TRF), jejum em dias alternados (ADF) e dieta 5:2. Em quatro dos estudos, o JI reduziu
significativamente a gordura hepatica, inflamagao e melhorou o peso corporal, circunferéncia da cintura e sensibilidade a insulina. Um
estudo que combinou JI com exercicio aerdbico apresentou reducdes ainda mais expressivas nos triglicerideos hepaticos. Conclusoes:
O jejum intermitente pode reduzir a gordura hepatica e melhorar parametros metabolicos em pacientes com NAFLD e MASLD, sendo
uma alternativa promissora ao tratamento convencional. No entanto, mais estudos sdo necessarios para confirmar esses beneficios e
ajustar protocolos.

Palavras-chave: jejum intermitente, esteatose hepatica, perfil lipidico.
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INTRODUCAO: A atencéo priméaria a satde (APS) desempenha papel fundamental no manejo e controle de doencas cronicas, como
diabetes, de forma a gerar beneficios significativos tanto para os pacientes quanto para a economia. OBJETIVOS: Avaliar, por meio de
uma revisdo sistematica, o papel da atengéo primaria no impacto a longo prazo do controle da diabetes. METODOS: Foram analisados
ensaios clinicos controlados e randomizados publicados originalmente em inglés, dos ultimos cinco anos, em humanos, tendo como
referéncia a base de dados MedLine. A busca pelos descritores e termos utilizados foi efetuada mediante consulta ao DeCs, e os
descritores utilizados foram: Atengdo Primdria, Diabetes, Tratamento. Foram incluidos estudos com individuos que passaram pela atengéo
primaria para controle de diabetes. Foram excluidos artigos com métodos pouco claros ou mal descritos. A escala PRISMAS foi utilizada
no intuito de melhorar o relato desta revisdo. RESULTADOS: Inicialmente, foram encontrados 12852 estudos e, apos aplicagcdo dos
critérios de incluséo e exclusao, apenas 4 artigos fizeram parte do escopo e analise final. No que tange a implementagéo de programas
de educacao em autogerenciamento para diabetes e acompanhamento interprofissional na atengéo primaria, foi observado melhorias
significativas no controle glicémico e na gestao do diabetes. Além disso, a intervengéo psicopedagdgica em grupo na APS demonstrou
ser custo-efetiva, ou seja, os beneficios alcangados com essa intervengao justificam o custo envolvido. Dessa forma, obteve melhoria da
qualidade de vida dos pacientes e diminuigdo dos custos referentes a complicagées da doenca (p<0,01). CONCLUSAO: Intervencdes
em atencédo primaria, como suporte psicoldgico e educacao sobre diabetes, podem melhorar a qualidade de vida dos pacientes,
refletindo-se em maior satisfagéo e adesao ao tratamento, sendo essas abordagens também custo-efetivas.
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Introducao: Os medicamentos Inibidor da Enzima Conversora de Angiotensina (IECA) e Bloqueadores do Receptor da Angiotensina Il
(BRA), usados para tratar a Hipertensao Arterial Sistémica (HAS), se relacionam com a infec¢cdo do COVID-19, pois esse virus utiliza os
receptores da Enzima Conversora de Angiotensina Il (ECA 2) como porta de entrada do organismo. Entretanto, existe uma discussao se a
inibicdo da Enzima Conversora de Angiotensina (ECA), a qual promove uma maior interacao entre a ECA2 e seu receptor, € benéfica ou
maléfica para a evolucao viral do SARS-CoV-2'2. Objetivo: Discutir a existéncia de uma influéncia da terapéutica da HAS na a¢éo do virus
SARS-CoV-2. Métodos: Foram interpretados estudos focados em humanos que apresentam HAP e COVID-19, tendo como referéncia
a base de dados da Scientific Electronic Library Online (SciELO) e National Library of Medicine (Medline). A busca pelos descritores e
termos foi efetuada mediante consulta ao Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) e ao Medical Subject Headings (MeSH), onde os
utilizados foram “Hypertension”, “Covid 19” e “Kininase Il Antagonists”. Foram incluidos estudos que discutiram a IECA no progndstico
do COVID-19. Foram excluidos estudos nao disponiveis gratuitamente ou que nao fossem artigos originais. Resultados: No periodo
de abril de 2020 a janeiro de 2021, foi realizada uma pesquisa com 204 participantes, 63% do sexo masculino, com idade média de 75
anos. Todos faziam uso crénico de IECA e BRA, e haviam tido infec¢éo sintomatica por SARS-CoV-2. Destes, 104 foram aleatoriamente
escolhidos para descontinuar e 100 para permanecer com uso da medicacao. Os resultados indicaram que a descontinuacéo da inibigao
do sistema renina angiotensina néo teve efeito significativo na gravidade da doenga®. Conclusao: A descontinuagéo da medicagéo
IECA-BRA evidenciou efeito neutro na COVID-19, porém ressalta-se a importéncia do tratamento individualizado, considerando as
caracteristicas dos pacientes.
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Introducéao: A microbiota intestinal desempenha um papel fundamental nos disturbios metabdlicos, como obesidade e diabetes tipo 21.
Estudos sugerem que intervengdes com simbioticos podem ajudar a restaurar a homeostase intestinal e promover a perda de peso?3.
Objetivo: Avaliar, através de uma revisao sistematica, os efeitos da intervengéo com simbidticos na composigao corporal de individuos
obesos. Método: Foi realizada uma pesquisa na base de dados MedLine com os descritores Gastrointestinal Microbiome, Obesity e
Synbiotics. A busca pelos descritores e termos utilizados foi efetuada mediante consulta ao Medical Subject Headings (MeSH). Os filtros
usados foram clinical trial, randomized controlled trial, humans e english. Foram incluidos ensaios clinicos dos ultimos quatro anos que
avaliaram mudancgas na composi¢ao corporal de individuos com sobrepeso e obesidade em uso de simbioticos. Excluiram-se estudos
que nao focaram na alteracdo de peso. Resultados: Inicialmente, foram encontrados 382 artigos. Apos a aplicagéo dos critérios de
inclusao e excluséo, cinco artigos foram selecionados para a analise final, envolvendo um total de 294 participantes. Os estudos avaliaram
IMC, massa de gordura corporal, massa de gordura do tronco, glicemia, triglicerideos e colesterol, sob a influéncia de administracéo de
simbidticos e prebidticos e/ou dieta rica em fibras, tendo a primeira, quando utilizada de forma isolada, resultados significativos (p<0,05)
apenas na circunferéncia abdominal e porcentagem de gordura corporal, enquanto a segunda apresentou diminuicéo de todos dados
antropomeétricos e parametros laboratoriais. Porém, quando em tratamento conjunto, houve amplificacao dos resultados apresentados,
com atenuagéo dos sintomas causados pelo aumento da ingestao de fibras, evidenciando perda de peso >5% em 50% dos participantes
e >2% no restante (p < 0,0001). Conclusao: A administragdo de simbiéticos e prebidticos isolados revelou redugéo de circunferéncia e
gordura abdominal, no entanto conjuntamente a dieta rica em fibras, teve seus resultados significantemente amplificados, sejam dados
laboratoriais ou antropométricos.
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Introducao: A Hipertenséo Arterial Sistémica (HAS) € uma condicdo multifatorial caracterizada por elevados niveis pressoricos,
vinculados a alteragdes funcionais e estruturais de 6rgaos-alvo, além de alteragcdes metabdlicas, aumentando, diretamente, o risco
de eventos cardiovasculares e inimeras complicagdes, como acidente vascular encefalico, insuficiéncia cardiaca e infarto agudo do
miocardio. E uma doenca de alta prevaléncia, resultando em significativa morbidade e mortalidade, caso néo seja diagnosticada e
tratada adequadamente. Objetivo: Avaliar o nimero de 6bitos por HAS e sua relagdo com idade, sexo e etnia, de 2019 a 2023, em
Minas Gerais. Método: Foi analisado, por meio das Notificagdes de Mortalidade, presentes no dataSUS, o numero de ébitos por HAS,
relacionando com a faixa etaria, sexo e etnia. Resultados: Durante o periodo analisado, foram registrados 27.519 6bitos associados a
HAS. A prevaléncia de 6bitos foi maior entre os idosos, com 11.215 ocorréncias na faixa de 80 anos ou mais, seguida por 6.297 registros
na faixa de 70 a 79 e 5.304 entre 60 a 69. Enquanto entre os mais jovens, os numeros foram inferiores, com apenas 55 casos entre 20
e 29 anos. Quanto a etnia, o maior nimero de 6bitos foi entre individuos brancos, com 12.589 ébitos, seguidos por pardos (10.184)
e pretos (4.124). As etnias amarela e indigena tiveram 97 e 22 6bitos, respectivamente. Ao considerar o sexo, houve 14.260 6bitos
femininos e 13.257 masculinos. Conclusao: A andlise revela que a mortalidade por HAS aumenta consideravelmente com o avanco
da idade, sendo mais comum em idosos do que em jovens. Também evidencia uma maior frequéncia entre individuos brancos e uma
leve predominancia entre mulheres em comparagéo aos homens. Essas informag¢des devem ser analisadas com cautela, mas sao
essenciais para direcionar politicas de saude publica e estratégias de intervencao que visem reduzir a mortalidade relacionada a HAS.

Palavras-chave: Hipertensao Essencial, Grupos Etarios, Distribuicdo por Etnia, Sexo.
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Introducéo: A doenca hepatica gordurosa néo alcoolica (DHGNA) é definida pelo acumulo demasiado de gordura nos hepatdcitos, e
que na existéncia de fatores complementares resulta na esteato-hepatite ndo alcoolica (NASH). Normalmente, a mudanga no estilo de
vida é a primeira medida a ser tomada no tratamento da DHGNA, embora, essas modificagdes sejam dificeis de serem sustentados
pela maioria dos individuos. Objetivo: Avaliar o efeito da mudanca do estilo de vida com vistas na melhora bioquimica e na progresséao
da DHGNA. Métodos: Foi realizada uma busca sistematica nas bases PubMed e LILACS de ensaios clinicos randomizados e estudos
observacionais, utilizando os termos e as combinagdes de palavras-chave obtidas do DeCS, no periodo de 2014 a outubro de 2024.
Foram incluidos estudos em adultos e adolescentes com diagndstico confirmado DHGNA. Os critérios de exclusao foram associagéo de
terapia medicamentosa e comparacéo entre dois métodos terapéuticos. Resultados: Inicialmente foram identificados 12 estudos, dos
quais 5 artigos preencheram os critérios de inclusao/excluséo, sendo eles, 4 ensaios clinicos randomizados e 1 estudo observacional.
Houve, 2 estudos que abordaram a realizacao de atividade fisica e 3 que relacionaram atividade fisica e dieta, sendo que constataram
reducao do peso corporal, melhora das enzimas hepaticas e da esteatose hepatica. No entanto, os artigos diferiram quanto o tempo de
tratamento, a amostra e a conformagéo dos tratamentos, havendo um artigo que tratou da intervengéo multidisciplinar, constatando a sua
atuacao na adesao ao tratamento e possivel reducao da gravidade. Conclusdes: Assim, a mudanca no estilo de vida traz beneficios para
pacientes com DHGNA, embora ainda haja necessidade de trabalhos que especifiquem as intervencdes mais efetivas e seus resultados.
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Introducéo: A apneia obstrutiva do sono (AOS) é caracterizada por uma reducao recorrente do fluxo de ar derivado da obstrucao completa
ou parcial das vias aéreas superiores. Nesse contexto, provoca uma alta press@o negativa intratoracica e uma hipoxia intermitente,
repercutindo, com énfase, na ocorréncia das sindromes metabdlicas (SM). Objetivos: Avaliar, por meio de uma revisao sistematica, a
repercussao da AOS no agravamento das SM. Métodos. Foram analisados estudos observacionais, realizados em humanos, em inglés,
nos ultimos 10 anos, tendo como referéncia as bases de dados MedLine e SciELO. A busca pelos descritores e termos utilizados foi
efetuada mediante consulta ao DeCS e ao MeSH, e os descritores utilizados foram: Metabolic Syndrome, Obstructive Sleep Apnea e
Upper Airway Resistance Sleep Apnea Syndrome. Foram incluidos estudos que abordaram diretamente a AOS e sua repercussao na
SM, assim como os que compararam os individuos que desenvolveram as duas condigdes e o agravamento decorrente dessa relagao.
Foram excluidos estudos com métodos pouco claros ou mal descritos e com amostras ndo bem definidas. A escala PRISMA foi utilizada
na sistematizacao do relato desta revisédo. Resultados: Dos 1804 artigos inicialmente encontrados, quatro foram selecionados apos
aplicacao dos critérios de inclusdo e excluséo, envolvendo um total de 60 pacientes para analise final. Os estudos analisados descreveram
melhoras estatisticamente significativas (p-valor<0,01) ap6s o tratamento da AOS, com o uso do Continuous Positive Airway Pressure
(CPAP), provocando efeito na pressao arterial. Ademais, apos avaliagdes clinicas, foi possivel observar que a AOS é um fator de risco
independente para sindromes metabdlicas, uma vez que a constante hipdxia é responsavel por gerar uma resisténcia a insulina, estimular
o efeito simpatico, desencadear inflamagao cronica e induzir estresse oxidativo. Conclusoes: A AOS mostrou-se um fator relevante no
comprometimento fisioldgico, impactando negativamente no progndstico dos afetados pelas SM.

Palavras-chave: “Sindrome Metabdlica”, “Apneia Obstrutiva do Sono”, “Sindrome de Apneia do Sono por Resisténcia das Vias Aéreas
Superiores”.
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Introducao: A epilepsia € um disturbio caracterizado por interrupgdes recorrentes e imprevisiveis da fungéo cerebral normal, com
crises que variam em apresentacao dependendo da area afetada'. Embora a maioria dos casos de epilepsia infantil seja tratada com
antiepiléticos, cerca de 30% dos pacientes sao refratarios. Essa condi¢éo exige cuidados intensivos e frequentemente resulta em
hospitalizacdes. Para esses pacientes, a dieta cetogénica (KD), rica em gordura, pobre em carboidratos e normocaldrica que mimetiza
o estado metabdlico do jejum, é uma alternativa promissora®®. Objetivo: Analisar, através de uma revisao sistematica, o uso da dieta
cetogénica como tratamento da epilepsia refrataria (ER) em criangas, sua eficacia e efeitos colaterais. Métodos: A pesquisa foi realizada
nas bases de dados MedLINE, SciELO e LILACS utilizando os descritores “child”, “therapeutic”, “ketogenic diet”, “epilepsy” e suas
variagdes segundo o MeSH. Foram analisados 3 ensaios clinicos controlados e randomizados. Os estudos selecionados s&o originalmente
em inglés e foram publicados nos ultimos 16 anos. Adotou-se a escala PRISMA para a sistematizacao do estudo®. Resultados: Nos
trés estudos analisados, aqueles pacientes que aderiram corretamente a dieta, apresentaram um indice de reducao de 38%-50% na
gravidade e frequéncia das crises, quando comparados a grupos controle, tendo esses demonstrado uma menor reducao e o aumento
de crises em alguns casos. Além disso, uma melhora cognitiva e funcional foi observadat,2,3. Efeitos colaterais foram relatados,
principalmente gastrointestinais, como constipagéo e diarreia, minimizados posteriormente com ajustes dietéticos finos. Conclusées:
A dieta cetogénica mostrou-se eficaz na reducéo da frequéncia e gravidade das crises em criancas com ER, apresentando-se como
uma opgao terapéutica viavel. Apesar de potenciais efeitos colaterais, a dieta € geralmente bem tolerada, configurando uma alternativa
importante no manejo da condigéo. Contudo, sdo necessarios novos estudos que acompanhem longitudinalmente dos efeitos dessa
Palavras-chave: “Dieta Cetogénica”, “Tratamento”, “Epilepsia”.
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Introducao: O transtorno de compulséo alimentar periodica (TCAP) é o disturbio alimentar caracterizado por episodios frequentes de
ingestao de grandes quantidades de alimentos aliados a auséncia de comportamentos compensatérios para evitar ganho de peso.
Objetivo: Avaliar a eficacia da Terapia Cognitivo-Comportamental (TCC) no tratamento da compulsdo alimentar, destacando seus
impactos. Métodos: Foram analisados ensaios clinicos controlados e randomizados publicados originalmente em inglés, dos ultimos
dez anos, em humanos, tendo como referéncia a base de dados National Library of Medicine (MedLine). A busca pelos descritores e
termos utilizados foi efetuada mediante consulta ao Medical Subject Headings (MESH), através do portal da U.S. National Library of
Medicine (NLM) e os descritores utilizados foram: Binge Eating Disorder, Cognitive Behavioral Therapy, Treatment. Foram incluidos
estudos com individuos que receberam a TCC no tratamento de TCAP. Foram excluidos artigos que envolvem populagdes que nao
tém transtorno de compulsao alimentar, como individuos com outras condigdes psiquiatricas. A escala PRISMA foi utilizada no intuito
de sistematizar o relato desta revisdo. Resultados: Foram encontrados 14 estudos e, apds incluséo, exclusdo e busca continuada, 5
artigos integraram o escopo final. A amostra foi de 614 individuos,entre 12 e 65 anos, sendo 575 do género feminino e 39 do masculino.
A intervencao gerou redugao dos episodios de compulsao alimentar, ultrapassando limite clinicamente significativo. Ademais, avancos

U

na pontuacao do Questionario de Exame de Transtorno Alimentar, e nas subescalas “preocupagao com o peso”, “preocupag¢do com a
forma”, “restricdo alimentar”, “preocupacgao alimentar’, igualmente no comprometimento clinico e bem-estar. Destaca-se também melhoria
da psicopatologia alimentar global, regulacdo emocional e sintomas depressivos. Verificou-se reducéo ponderal sutil, embora sem
efeito no indice de Massa Corporal. Outrossim, as remissdes foram maiores pos tratamento. Conclusdes: Constatou-se que inclusio
da TCC ao tratamento de TCAP obteve éxito na reducao dos episodios, bem como nos ambitos psicoldgico, clinico e antropométrico.

Palavras-chave: Cognitive Behavioral Therapy; Binge Eating Disorder; Treatment.

Rev Bras Cien Med Saude. 2025; (Supl. 2):1-169 '



| CONGRESSO
NACIONAL DE
INOVACOES

EM SINDROMES
METABOLICAS
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Introducao: A aterosclerose, inflamacgéo vascular cronica por acumulo de lipidios nas artérias, € fator de risco importante para eventos
cardiovasculares adversos. O manejo eficaz dessa condicéo é essencial para reduzir a morbimortalidade associada.". Objetivo:
Analisar a eficacia das terapias farmacologicas combinadas as estatinas na redugéo da progressao da doenca aterosclerética, por uma
revisao sistematica. Métodos: Foram analisados Ensaios Clinicos Controlados e Randomizados realizados em humanos, publicados em
inglés, nos ultimos 5 anos (2019-2024), na base de dados MedLine. A busca pelos descritores e termos utilizados foi efetuada mediante
consulta ao DeCS e MeSH e os descritores foram: Hydroxymethylglutaryl-CoA Reductase Inhibitors, Atherosclerosis, Therapeutics.
Foram incluidos estudos que investigaram a combinacao de estatinas com outros farmacos em pacientes com aterosclerose. Foram
excluidos estudos com métodos pouco claros, ndo diretamente relacionados ao tema e indisponiveis gratuitamente. A escala PRISMA®
foi utilizada para sistematizar esta revisdo. Resultados: Inicialmente, foram encontrados 1658 estudos e, ap6s aplicacéo dos critérios
de inclusao e excluséao, 3 artigos fizeram parte do escopo final. Foram envolvidos 3999 participantes, sem distingéo de sexo, com idade
maxima de 85 anos. Os estudos demonstraram que, embora ndo haja diferenca significativa na eficacia de diferentes intensidades
de estatinas, pacientes com histérico de infarto obtiveram beneficios com o tratamento combinado de farmacos. A administragcao de
alirocumabe, inibidor da proteina PCSK9, mostrou-se promissora na melhora da fungéo endotelial em pacientes pds-infarto, e sua
combinacdo com estatinas resultou em estabilizagéo e regressao das placas. Ainda, a utilizacao de icosapent etil, derivado do acido
eicosapentaenoico (EPA), um émega 3, foi eficaz em pacientes com hipertrigliceridemia, retardando a progressao da aterosclerose.
Conclusao: A combinacéo de estatina com alirocumabe e icosapent etil, mostrou-se eficaz para reduzir desfechos cardiovasculares
Palavras-chave: : “Inibidores de Hidroximetilglutaril-CoA Redutases”, “Aterosclerose”, “Tratamento”.
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Introducao: O exercicio resistido, conhecido por favorecer o ganho de massa muscular, pode ser benéfico para individuos vivendo com
obesidade e diabetes tipo 2, condi¢des cronicas muito prevalentes, frequentemente associadas a complicagdes para a saude. Objetivo:
Avaliar o impacto do exercicio resistido no perfil metabdlico e composicao corporal de pacientes vivendo com obesidade e diabetes tipo
2, através de uma revisao sistematica da literatura. Métodos: A reviséo seguiu as diretrizes PRISMA e a pesquisa foi realizada na base
de dados Pubmed. A busca foi conduzida utilizando descritores do Medical Subject Headings (MeSH): (“Insulin resistance” OR “type 2
diabetes”) AND (Obesity OR Overweight) AND (“Resistance training” OR “Strengthening Programs” OR “Weight-Lifting”) e incluiu ensaios
clinicos controlados e randomizados realizados em humanos e publicados em inglés nos ultimos cinco anos. Foram incluidos estudos
que avaliaram o impacto do exercicio resistido em pacientes vivendo com obesidade e diabetes tipo 2. Os artigos com métodos pouco
claros ou texto completo com livre acesso indisponivel foram excluidos. Resultados: Inicialmente, 22 estudos foram identificados, mas
apos a aplicacao dos critérios de incluséo e excluséo, 4 artigos foram selecionados para analise final. O estudo abrangeu uma amostra
total de 147 participantes, sendo 57 desses submetidos ao exercicio resistido. Os pacientes apresentaram reducdes significativas
da glicemia, HbA1c, melhora do perfil lipidico, da resisténcia a insulina e da relagéo albumina/creatinina urinaria. Além disso, houve
diminuicdo da adiposidade e aumento de massa magra. Em homens, observou-se também melhora dos niveis de testosterona e de
FGF-21. Conclusoes: O exercicio resistido mostrou-se eficaz na melhora de importantes variaveis metabolicas em pacientes vivendo
com obesidade e diabetes tipo 2, destacando seu potencial como estratégia de manejo para a melhora da saude destes individuos.

Palavras-chave: Type 2 diabetes, obesity, resistance training.
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Introducao: A doenca hepatica esteatdtica associada a disfuncdo metabolica (MASLD) caracteriza-se pelo acumulo de gordura
no figado, estando relacionada a disturbios metabdlicos. A metformina € um antidiabético indicado para o tratamento da diabetes
mellitus tipo 2. Objetivo: O presente estudo tem por objetivo avaliar a eficacia do uso de metformina para o tratamento da MASLD,
mediante uma revisdo sistematica. Métodos: Foram analisados ensaios clinicos randomizados e ensaios clinicos controlados e
randomizados, publicados originalmente em inglés, dos ultimos 10 anos, em humanos, tendo como referéncia as bases de dados
MEDLINE e SciELO. A busca pelos descritores foi efetuada mediante consulta as plataformas DeCS e MeSH. Foram excluidos da
revisao os estudos observacionais, publicados ha mais de dez anos, feitos em animais, ou cujo foco fosse outro tratamento além da
metformina. Também foram excluidos protocolos de estudo e similares. O checklist PRISMA 2020 foi utilizado no intuito de melhorar o
relato da revisao. Resultados: Inicialmente, foram encontrados 627 estudos no MEDLINE e 29 na SciELO, dos quais apenas 4 foram
selecionados apods aplicagao dos critérios de incluséo e exclusdo. Os pacientes tratados com metformina tiveram redugéo dos niveis
de triglicérides, colesterol total e HOMA-IR. Os estudos analisados apresentaram divergéncias quanto a redugéo dos niveis de alanina
aminotransferase (ALT) e aspartato aminotransferase (AST). Dos 3 estudos analisados, 2 mostraram que a metformina falhou em melhorar
estatisticamente as enzimas hepaticas e sugerem que metformina néo € superior a placebo, programa de dieta e atividade fisica ou
pioglitazona e saroglitazar. Conclusées: As evidéncias analisadas demonstram eficacia da metformina na melhora dos parametros
lipidicos e regulagdo do metabolismo da insulina, apesar de aparentemente nao ser igualmente efetivo quanto a redugéo de ALT e
AST.Como néo ha, na literatura, publicagdes cientificas com suficiente poder estatistico, sdo necessarios mais estudos para que essa
questao seja elucidada completamente.

Palavras-chave: Nonalcoholic fatty liver disease; Therapeutic OR Therapy; Metformin.
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INTRODUCAO: A obesidade infantil (Ol) é uma condigéo crénica caracterizada por um indice de massa corporal (IMC) igual ou
superior ao percentil 95 para idade e sexo, de acordo com as tabelas de crescimento do CDC. O tratamento tem mostrado eficacia
com a modificagéo do estilo de vida e farmacoterapia OBJETIVO: Investigar os métodos de tratamento da Ol, por meio de uma reviséo
sistematica. METODO: Foram analisados ensaios clinicos, tendo como referéncias as bases de dados National Library Of Medicine
(MedLine) e Scientific Electronic Library Online (SciELO). A busca pelos descritores foi efetuada mediante consulta aos Descritores em
Ciéncias da Saude (DeCS) e ao Medical Subject Headings (MeSH), e os descritores utilizados foram: Infantil; Obesidade; tratamento.
Foram incluidos os estudos que envolveram opg¢des de tratamento da Ol. Foram excluidos estudos com: texto completo indisponivel,
aplicagédo em modelos animais e estudos observacionais. A escala PRISMA foi utilizada para sistematizar o relato desta revisao.
RESULTADOS: O tratamento com interveng@o combinada de habitos de vida mostrou resultados promissores. O tratamento baseado na
familia teve resultados positivos com diferenca na mudanca da porcentagem acima do IMC mediano (-6,21% [IC 95%, -10,14% a -2,29%)])
apos dois anos. Ja as intervengdes realizadas com medicamentos como a Semaglutida e Liraglutida, ambas somadas a mudanga do
estilo de vida, também demonstraram eficacia. Do tratamento realizado com a Semaglutida durante 68 semanas e administrada uma
vez por semana, houve reducao de 16,1% do IMC. Ja a Liraglutida administrada uma vez ao dia, durante 56 semanas, reduziu pelo
menos 5% do IMC dos pacientes. CONCLUSAO: Os estudos evidenciaram a efic4cia no tratamento de mudancas do habito de vida
baseado na familia e medicamentoso com Semaglutida e Liraglutida, sendo promissora para a Ol. Novas evidéncias cientificas devem
ser desenvolvidas acerca dos efeitos adversos dessa opgao terapéutica.

Palavras-chave: Infantil; Obesidade; tratamento.
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Introducao: A microbiota intestinal, um ecossistema complexo de microrganismos que habita o trato gastrointestinal, tem se mostrado
intimamente ligada a saide humana. Objetivo: Identificar, por meio de uma revisao da literatura a relagéo entre a microbiota intestinal
e o diabetes mellitus tipo 2 (DM2). Métodos: Foram analisados estudos publicados originalmente em inglés, em humanos, tendo como
referéncia a base de dados MedLine (National Library of Medicine). A busca pelos termos e descritores foi realizada mediante consulta
ao MeSH (Medical Subject Headings), sendo os descritores “microbiota intestinal”, “diabetes tipo 2” e “disbiose”. Foram incluidos estudos
que investiguem a associagéo entre a microbiota intestinal e DM2 em humanos nos ultimos 15 anos. Foram excluidos artigos que néo
possuissem o foco supracitado, anteriores a 15 anos, com métodos pouco claros ou mal descritos. A escala PRISMA foi utilizada a
fim de melhorar o relato desta revisdo. Resultados: Apos a aplicagéo dos critérios de inclusdo e exclusao, 4 artigos fizeram parte do
escopo e analise final. Os estudos revelaram grande variedade na associagéo da microbiota com DM2. O género Bifidobacterium,
quando usado como probidtico ou em ocorréncia natural na microbiota possui fungdo protetora contra DM2. No caso dos lactobacilos,
o efeito desses depende da espécie, com a abundancia de L. gasseri e L. salivarius relacionada ao DM2 enquanto a administragéo
de L. reuteri como probidtico proporcionou melhora nos sintomas relacionados a DM2. Existem ainda evidéncias de efeito sinergético
benéfico entre os géneros Lactobacillus e Bifidobacterium. Estudos indicam uma associag@o negativa entre a abundancia de bactérias
da espécie Akkermansia muciniphila e DM2. Conclusao: Os resultados desta revisao sistematica destacam que ha uma associagéo
entre DM2 e a microbiota intestinal, com efeitos variaveis a depender do género ou da espécie da bactéria, sendo necessario mais
estudos para que se conhega os mecanismos especificos desta relagao.

Palavras-chave: microbiota intestinal, diabetes tipo 2, disbiose.
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Introducéo: A sindrome metabdlica (SM) é caracterizada pela resisténcia a insulina, obesidade abdominal e inflamagéo sistémica
cronica. Nos ultimos anos, a microbiota intestinal (MI) emergiu como um modulador desses processos, influenciando o metabolismo
e a resposta inflamatdria 4-5. Objetivo: Avaliar a influéncia da MI no desenvolvimento da SM. Métodos: Foram analisados estudos
publicados em inglés, nos ultimos 10 anos, em humanos, utilizando a base de dados National Library of Medicine (MedLine). Foram
usados os descritores “gut microbiota”, “insulin resistance”, “systemic inflammation” e “metabolic syndrome”, consultados no Medical
Subject Headings (MeSH). Foram incluidos estudos que demonstraram relagéo entre disbiose e SM e excluidos estudos disponiveis
somente em resumo. A escala PRISMAS foi usada para sistematizar o relato. Resultados: Foram encontrados 78 estudos, mas apos
a aplicagao dos critérios de inclusao e excluséo,13 artigos foram analisados. As evidéncias indicam que a Ml interfere nos fatores de
risco da SM, visto que desempenha um papel crucial na manutengao da barreira intestinal e no controle da inflamacao sistémica. Essa
barreira previne a passagem de moléculas inflamatérias, como lipopolissacarideos (LPS). Entretanto, na SM e em dietas ricas em
gordura e acucar, ocorre uma disbiose que enfraquece essa protecdo. Dessa forma, o LPS consegue atravessar a mucosa intestinal e
entrar na circulagao, gerando endotoxemia metabdlica. Essa condicao, leva a uma inflamagao crénica de baixo grau que afeta 6rgéos
metabdlicos e prejudica a sinalizagao da insulina, resultando em resisténcia a esse horménio. Além disso, a liberagdo dos hormonios
GLP-1 e PYY pelo intestino, responsaveis por regular o apetite e a glicemia, € reduzida na disbiose, contribuindo para o0 aumento da
ingestéo alimentar e pior controle glicémico. Conclusao: As evidéncias reforcam que a MI tem papel central na regulagdo metabdlica
€ no desenvolvimento da SM. Interven¢des na modulagéo da MI mostram-se promissoras para a prevengao da SM.

Palavras-chave: Sindrome Metabdlica; Resisténcia a Insulina; Obesidade; Inflamagao Sistémica.
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INTRODUGAO: A Doenca Hepatica Gordurosa Nao Alcodlica (DHGNA), que varia de figado gorduroso simples & esteato-hepatite
nao alcoolica, € um fendtipo hepatico de disturbios metabdlicos, como diabetes, obesidade e dislipidemia, sendo precursora direta
de quadros mais graves como a cirrose hepatica. OBJETIVO: Analisar, por meio de uma reviséo sistematica, a eficacia do uso de
medicamentos Inibidores do Transportador 2 de Sédio-Glicose (ISGLT2) no tratamento da DHGNA. METODOS: Foram analisados
ensaios clinicos e ensaios clinicos randomizados publicados originalmente em inglés, nos ultimos dez anos, tendo como referéncia a
base de dados MedLine. A pesquisa pelos descritores e termos utilizados foi efetuada mediante consulta ao MeSH, sendo utilizados:
Sodium-Glucose Transporter 2 Inhibitors, Steatosis, Obesity e Diabetes Mellitus. Foram incluidos estudos que abordaram os efeitos de
medicamentos ISGLT2 em pacientes com DHGNA, obesidade e diabetes. Foram excluidos estudos com elementos pouco claros, que
abordassem variaveis distintas a tematica principal e que ndo estivessem disponiveis gratuitamente. RESULTADOS: Inicialmente, foram
encontrados sete estudos, e apods aplicagdo dos critérios de incluséo e exclusdo, quatro artigos fizeram parte do escopo e analise final.
Os estudos revelaram que os ISGLT2 apresentaram efeitos superiores aos medicamentos antidiabéticos anteriormente disponiveis,
sendo eles sulfonilureias e tiazolidinedionas. Seus efeitos demonstraram melhoras histologicas significativas, com diminuicdo na
esteatose, baloniza¢édo hepatocelular e inflamagao lobular, além da redugéo do peso corporal, gordura visceral e da hemoglobina glicada.
CONCLUSAO: Os resultados ressaltam a eficacia do uso das ISGLT2, sendo uma alternativa promissora para o tratamento de pacientes
com DM2, obesidade e DHGNA, mostrando uma redugéo significativa da gordura hepatica, além da diminui¢éo da inflamacéo e fibrose
do figado, fato que garante seu efeito hepatoprotetor. Mostra-se necessario a realizagao de estudos longitudinais bem projetados e com
maior numero de pacientes, para assegurar uma maior eficacia e seguranga a longo prazo.

Palavras-chave: “Sodium-Glucose Transporter 2 Inhibitors”, “Steatosis”, “Obesity” e “Diabetes Mellitus”.
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INTRODUGI\O: A obesidade é uma condicao que pode resultar na obstrucéo das vias aéreas, devido ao aumento da adiposidade na
regido cervical. Nesse contexto, pacientes que apresentam apneia obstrutiva do sono (AOS) podem experimentar um agravamento
desta patologia. OBJETIVO: Investigar a influéncia do tratamento para obesidade na melhora da apneia obstrutiva do sono, por meio
de uma revisao sistematica METODO: Foram analisados Ensaios Clinicos Controlados e Randomizados, publicados originalmente em
inglés, nos ultimos 10 anos e realizados em humanos, tendo como referéncia a base de dados National Library of Medicine (MedLine)
e Scientific Electronic Library Online (SciELO). A busca pelos descritores e termos utilizados foi efetuada mediante consulta ao Medical
Subject Headings (MeSH) e Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS), sendo os utilizados: “treatment”, “obesity” e “obstructive sleep
apnea”. Foram incluidos estudos que analisaram o impacto do tratamento da obesidade na apneia obstrutiva do sono. Foram excluidos
artigos com métodos pouco claros ou mal descritos. A escala PRISMA foi utilizada no intuito de sistematizar o relato desta revisao.
RESULTADOS: Inicialmente foram encontrados 43 artigos e, apds os critérios de inclusdo e exclusao, apenas trés foram selecionados e
fizeram parte do escopo e incluidos analise final. Foram envolvidos na analise 595 participantes, sendo 74,6% do sexo masculino, com
média de idade de 45,7 anos. Os estudos, realizados na América, Europa e Asia, examinaram diferentes modalidades de tratamento,
incluindo medicamentos e mudanga no estilo de vida, direcionados a obesidade e, consequentemente, resultando em uma melhoria
na AOS, sendo que os trés estudos apresentaram significancia estatistica relevante (p<0,05). CONCLUSAO: As evidéncias sugerem
que uma intervengcéo em pacientes obesos visando a perda ponderal reduzem a gravidade da AOS.

Palavras-chave: Tratamento; Obesidade; Apneia do Sono.
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O uso da liraglutida no tratamento farmacoldgico da
obesidade infantil: uma revisao sistematica da literatura
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Introducao: A obesidade infantil consiste em uma condicao multifatorial, caracterizada pelo excesso de gordura corporal, que ocorre
quando uma crianca tem o peso acima do considerado saudavel para sua altura e idade, afetando negativamente sua saude. Assim,
quando mudancas no estilo de vida, como dieta balanceada e a pratica de atividade fisica, sdo insuficientes para o controle de peso, faz-
se necessario o uso de farmacos como a liraglutida, um analogo do peptideo semelhante ao glucagon 1 (GLP-1) que tem sido utilizado
no tratamento de adolescentes com obesidade devido aos seus efeitos na redugéo do apetite e na regulagéo da glicemia. Objetivo:
Investigar o desempenho da terapia com a liraglutida em pacientes com obesidade pediatrica, através de uma reviséo sistematica.
Métodos: Foram analisados ensaios clinicos controlados e randomizados, em humanos, publicados originalmente em inglés, tendo como
referéncia a base de dados PubMed. A busca pelos descritores foi mediante consulta ao MeSH, e os termos utilizados foram: obesidade
pediatrica, tratamento farmacoldgico, liraglutida. Foram incluidos estudos que analisaram os efeitos do uso de liraglutida em pacientes
com obesidade infantil. Foram excluidos estudos com data de publicag@o acima de 10 anos, com métodos inapropriados e com texto
completo indisponivel. A escala PRISMA foi utilizada para sistematizar esta revisdo. Resultados: Inicialmente foram encontrados cinco
estudos no PubMed, e apos aplicagao dos critérios de inclusdo e exclusao, apenas trés fizeram parte da analise final. Foram envolvidos
275 participantes, com idade entre 9 e 14 anos. Os trés estudos revelaram que os individuos que fizeram uso da liraglutida, combinada a
terapia de estilo de vida, obtiveram reducao significativamente maior do indice de massa corporal (IMC) quando comparado ao placebo.
Conclusao: O uso da liraglutida, aliada a mudancas no estilo de vida, mostrou grande relevancia quando utilizados em adolescentes
com obesidade por serem benéficos na reducéao do IMC.

Palavras-chave: Obesidade pediatrica, tratamento farmacoldgico, liraglutida.
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O uso de pré-treino com cafeina e seu efeito no
metabolismo durante a pratica de atividade fisica: uma
revisao sistematica
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Maria Inés Boechat Gomes?
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Introducéo: A suplementacgao pré-treino ganhou popularidade entre praticantes de atividades fisicas que buscam otimizar o desempenho,
tendo em vista que 70% relatam uso de ao menos um suplemento nutricional. Seu principal componente € a cafeina que apresenta
efeito positivo de resisténcia, contudo, muitas alegacées relacionadas a eficacia desses produtos carecem de validacao cientifica
robusta que comprovem seus beneficios associados a outros fatores. Objetivo: Avaliar o impacto do uso de pré-treino com cafeina
em diferentes parametros de desempenho na pratica de atividades fisicas. Métodos: Foram analisados ensaios clinicos, publicados
em inglés e nos ultimos 5 anos, tendo como referéncia as bases de dados MedLine e Cochrane Library. O checklist PRISMA 2020
foi utilizado para sistematizar o relato da revisdo. Foram excluidos estudos que abordassem variaveis distintas a tematica principal e
que apresentavam pacientes com doengas metabdlicas. Resultados: Inicialmente, foram encontrados 13 estudos e, apés aplicar os
critérios de incluséo e exclusao, apenas 4 artigos participaram do escopo final. De forma geral, os estudos analisados demonstram um
aumento significativo na poténcia média de pico anaeroébio (p=0,001) e na poténcia anaerdbia em geral (p=0,007), com crescimento
nos valores de consumo de oxigénio e na razao de troca respiratdria apos suplementacao. Ademais, houve ampliagéo significativa
da forca média (p=0,001), além de aumento no trabalho total realizado e no tempo para fadiga. Contudo, ndo houveram alteracées
significativas relacionadas a alteragéo da frequéncia cardiaca e da pressao arterial. Conclus6es: A partir dos resultados, conclui-se que
s80 necessarias investigagdes mais aprofundadas acerca dos fatores que relacionam o uso de MIPSs com uma melhor performance
em atividades fisicas. No entanto, destaca-se que a sua ingestéo prévia foi eficiente para melhora da resisténcia e da performance de
alta intensidade em atletas e praticantes de atividade fisica.

Palavras-chave: Cafeina, metabolismo e pré-treino.
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O uso de probidticos na prevencao da sindrome
metabodlica: uma revisao sistematica.
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Introducao: A sindrome metabdlica (SM) é uma condigao multifatorial que afeta todas as faixas etarias, associada a habitos alimentares
e estilos de vida ocidentais. Foi identificado que a alteracdo na microbiota intestinal € um fator de risco para o surgimento da SM, pois
a microbiota intestinal tem papel crucial na manutenc¢édo do equilibrio da saude humana, funcionando como um “segundo genoma”,
especialmente no desenvolvimento de doengas metabdlicas!"-2. Por essa razao, o microbioma intestinal humano tem ganhado destaque,
com o desenvolvimento de estudos sobre intervengdes voltadas para a microbiota, como probiéticos, consideradas abordagens
eficazes para o manejo da SM("-9. Objetivo: Avaliar os beneficios do probiético na prevencao da sindrome metabdlica. Métodos: Foram
analisados ensaios clinicos controlados e randomizados, publicados em inglés, nos ultimos 10 anos, utilizando a base de dados MedLine.
Foram excluidos estudos com métodos mal descritos e realizados em pacientes com esquizofrenia. A escala PRISMA? foi utilizada
para sistematizar o escopo desta revisdo. Resultados: Inicialmente, foram encontrados 307 estudos. Apos aplicacéo dos critérios de
inclusao e exclusao, 4 artigos foram selecionados para a analise final. Os estudos envolveram uma amostragem de 169 participantes.
Evidéncias apontam que a suplementacéo probidtica em pacientes com parametros para sindrome metabdlica demonstrou beneficios
em desfechos dos niveis dos triglicerideos e perfil glicémico. No entanto, um dos estudos analisados usando o suplemento Lactobacillus
casei Shirota (LcS) nao encontrou diferengas significativas entre os grupos (p>0,05). Conclusao: Estudos indicam que apesar de os
probidticos mostrarem potencial promissor na reducao de fatores de risco da SM, como os niveis de triglicerideos, a eficacia pode
depender de fatores individuais e da formulagéo especifica dos suplementos. Embora promissores, mais estudos sdo necessarios para
confirmar a eficacia dos probidticos e estabelecer diretrizes bem fundamentadas para sua aplicagéo na prevencao e controle da SM.
Palavras-chave: Probioticos, Sindrome metabdlica, Prevencao.
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O uso do dmega-3 na melhora de perfis lipidicos
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Introducao: O 6mega-3 é um tipo de acido graxo poli-insaturado encontrado principalmente em nozes e peixes gordurosos, Como o
salmao, sendo essencial para o funcionamento adequado do organismo. E possivel obté-lo através da alimentacdo ou suplementacgéao,
e seus efeitos no organismo podem estar relacionados com a melhora de perfis lipidicos e de doencas do metabolismo. Objetivos:
Avaliar a relacdo da suplementagéo de acidos graxos 6mega 3 na saude metabdlica de individuos com dislipidemias e condicdes a
elas associadas. Métodos: Trata-se de uma revisdo sistematica com base em 15 artigos encontrados nas bases de dados Medline,
LILACS e SciELO, através dos descritores: “Omega-3”; “Dyslipidemia”; “Suplementation”. Foram incluidos 11 ensaios clinicos controlados
e randomizados publicados nos ultimos 10 anos, sendo excluidos 4 artigos que ndo se relacionavam com os objetivos do trabalho.
Resultados: Em pacientes com diabetes mellitus tipo 1 (DM1), hipercolesterolemia familiar e outras dislipidemias observou-se redugéo
de ftriglicerideos, colesterol total, LDL e VLDL, além de aumento no HDL. Também houve resposta positiva no controle glicémico
(glicemia de jejum e HbA1c), presséo arterial e na diminuicao de marcadores inflamatérios e de lesdo renal, como KIM-1. Houve
melhora significativa na espessura da carétida (CIMT) e aumento da adiponectina, ambos com papel protetor cardiovascular. Estudos
indicam que o dmega-3 atua reduzindo a lipogénese e aumentando a oxidacao lipidica, possivelmente via ativagéo do receptor PPAR-a.
Conclusao: A suplementacao com &cidos graxos 6mega-3 demonstrou beneficios na saude cardiovascular e metabdlica, sugerindo
seu potencial como adjuvante na prevengao de complicagdes dessas condigdes. Esses resultados destacam o 6mega-3 como uma
estratégia valiosa no manejo de dislipidemias e da saude metabdlica, principalmente quando combinado a terapéutica convencional
ja descrita na literatura.

Palavras-chave: Acidos Graxos Omega-3; Dislipidemia; Doengas metabdlicas.
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Obesidade: doenca prevalente e subtratada em
Individuos com Diabetes Mellitus em ambulatorio da
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Introducgao: A obesidade é fator de risco para o diabetes mellitus tipo 2 (DM2). O alto custo dos medicamentos antiobesidade e a falta de
acessibilidade no SUS, além do estigma relacionado a doenca, dificultam o tratamento. Destaca-se a necessidade de politicas publicas
e desenvolvimento de abordagem multidisciplinar para o sucesso terapéutico. Objetivo: Avaliar frequéncia do excesso de peso em
pacientes com DM2 e suas caracteristicas clinicas. Métodos: Estudo transversal incluindo adultos com DM2 atendidos no ambulatério
especializado do hospital universitario entre dezembro de 2022 e junho de 2023. A analise das variaveis foi realizada através de consulta
ao prontuario. Resultados: Foram incluidos 153 pacientes, a maioria (83,6%) tinha sobrepeso (32,6%) ou obesidade (51%). Emrelagéo
as pessoas com obesidade, a maioria era do sexo feminino (70,5%), cor branca (66,7%), idade média de 55,8 anos (+13,5), IMC 36,2
kg/m? (+5,3), circunferéncia abdominal 115,3 cm (+11,7) e tempo de diagndstico de DM2 de 11 anos (+7,5). Pessoas com obesidade
também tiveram niveis significativamente menores de HDL-c (média de 44 mg/dL) e maiores de triglicerideos (média de 154 mg/dL),
mas nao houve diferenca estatistica de LDL-c (média global de 80 mg/dL). A respeito das comorbidades, apenas hipertensao arterial
se destacou com diferenca significativa entre os grupos, sendo maior naqueles com sobrepeso (82%) e obesidade (85,9%). Niveis
elevados de IMC néo se associaram a maiores niveis glicémicos. 49% das pessoas com obesidade estavam fora da meta terapéutica
(HbA1c <7%), 55,2% n&o utilizava insulinoterapia e apenas 18% estava utilizando medicamento antiobesidade. O intervalo de confianga
considerado foi de 95%. Conclusées: A frequéncia de excesso de peso foi elevada nos pacientes com DM2, entretanto menos de 20%
estava em uso de medicamentos antiobesidade.

Palavras-chave: Diabetes Mellitus Tipo 2; Obesidade, Sobrepeso.
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Introducao: A semaglutida € um agonista do receptor do horménio peptideo-1 semelhante ao glucagon (GLP-1) que melhora o con-
trole glicémico e reduz riscos de doenga cardiovascular (DCV) em diabéticos tipo 2.2 Objetivo: Investigar os efeitos da semaglutida
na fungéo cardiovascular em individuos ndo diabéticos. Métodos: Foram analisados Ensaios Clinicos Controlados e Randomizados,
publicados em inglés, nos ultimos 3 anos, utilizando as bases de dados MedLine e SciELO. A busca pelos descritores glucagon-like
peptide 1 receptor, cardiovascular system e obesity foi efetuada através do MeSH e DeCS. Incluiram-se estudos com participantes com
sobrepeso e DCV preexistente, e com uso de 2,4mg de semaglutida uma vez por semana. Excluiram-se artigos que néo tinham carater
duplo-cego e com participantes diabéticos. A escala PRISMA? foi utilizada para sistematizar esta revisao. Resultados: Inicialmente, 209
artigos foram encontrados, mas 5 artigos atenderam os filtros de busca e critérios de incluséo e exclusédo. A amostra total foi composta
por 19.836 individuos, cuja idade média foi de 56 anos. Os resultados mostraram que 6,5% do grupo semaglutida apresentou um evento
cardiovascular primario comparado a 8% no grupo placebo (P<0,001)*. A perda de peso no grupo semaglutida, de 14,9% em compa-
racao ao placebo de 2,4% (P<0,05), acompanhou melhorias em relagéo aos fatores de risco cardiometabdlico, incluindo reducao da
pressao arterial e dos niveis do lipidograma (P<0,001). Ademais, a alteracdo média no pulso foi de 5,4 bpm com semaglutida, comparado
a 1,2 bpm com placebo. Destaca-se que as pontuagdes de capacidade funcional e saude mental, medidas através da escala SF-36,
melhoraram significativamente com uso da semaglutida. Conclusao: A semaglutida melhora os parametros cardiometabodlicos, reduz
riscos de DCV em individuos néo diabéticos e beneficia a qualidade de vida. Entretanto, sdo necessarios mais estudos sobre o tema.

Palavras-chave: Agonistas do Receptor do Peptideo 1 Semelhante ao Glucagon; Sistema Cardiovascular; Obesidade.
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Introducao: A sindrome metabdlica (SM) € um conjunto de alteragées metabdlicas e hormonais caracterizada por intoleréncia a glicose,
hipertensao arterial, dislipidemia e obesidade troncular ou abdominal. O diagndstico é feito se pelo menos 3 dos 5 critérios estiverem
presentes, sendo eles: cintura abdominal >102cm em homens e >88cm em mulheres, hipertrigliceridemia =150 mg/dl, HDL <40 mg/d|
em homens e <50 mg/dl em mulheres, Pressdo Arterial >130/85 mmHg, Glicemia de Jejum =110 mg/dI. A dieta mediterranea (DiMed)
surge como uma das alternativas usadas para diminuicéo de riscos de desenvolvimento da SM, baseada na alta ingestao de frutas,
vegetais, legumes, graos integrais e acidos graxos monoinsaturados.'? Objetivos: Investigar os efeitos da DiMed na evolugéo da SM
através de uma revisao sistematica. Métodos: Foram analisados ensaios clinicos controlados e randomizados publicados em inglés
nos ultimos dez anos, envolvendo ambos os sexos, através da base de dados MedLine. A busca utilizou os descritores mediterranean
diet, metabolic syndrome e effects, consultados no Mesh. Foram excluidos estudos com métodos pouco claros ou mal descritos ou ndo
diretamente relacionados ao tema. A escala PRISMA foi utilizada para sistematizar esta revisdo. Resultados: Inicialmente, 12 estudos
foram encontrados e 4 artigos atenderam aos critérios de incluséo, envolvendo 2888 participantes. Os 4 estudos revelaram que a
DiMed é capaz de melhorar significativamente a circunferéncia abdominal, pressao arterial e colesterol HDL, mas apresentou efeitos
limitados nos niveis de glicose e triglicerideos em pacientes portadores de SM. Conclusao: A aplicacao da DiMed em pacientes com
SM demonstrou eficacia ao melhorar a circunferéncia abdominal, presséo arterial e niveis de colesterol HDL, contribuindo de forma
relevante para a reducgéo dos critérios diagndsticos. Embora seus efeitos sobre os niveis de glicose e triglicerideos tenham sido limitados,
a dieta representa uma intervengao valiosa na abordagem da SM.

Palavras-chave: Efeitos; Dieta Mediterranea; Sindrome Metabdlica.
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Introducao: A obesidade infantil € uma importante questao de saude publica pediatrica e metabdlica, podendo estar atrelada a outras
comorbidades, como hipertenséo arterial e diabetes mellitus. Segundo estimativas da OMS, em 2025 ter-se-a 75 milhdes de casos
no mundo. Sabe-se que a atividade fisica € uma importante aliada no combate a obesidade, além de contribuir para outros aspectos
da saude fisica e mental. Objetivo: Analisar o impacto da pratica de exercicios fisicos na obesidade, e repercusséo sobre o indice
de massa corporal (IMC). Método: Foram analisados ensaios clinicos e ensaios clinicos controlados e randomizados dos ultimos 10
anos, utilizando o MedLine. A busca pelos descritores foi feita pelo MeSH, utilizando os termos physical exercises, pediatric obesity. A
escala prisma foi utilizada para o escopo da revisao. Foram excluidos estudos nao diretamente relacionados ao objetivo. Resultados:
Inicialmente, foram encontrados 3753 estudos. Apos a aplicagéo dos critérios de incluséo e excluséao, 4 artigos foram selecionados para a
analise final. A amostra final contemplou 342 participantes com sobrepeso/obesidade (idade média=11,26 anos). Os participantes foram
distribuidos em grupo de intervencgéao (Gl), que incluiu 174 integrantes, os quais foram submetidos a pratica de atividades fisicas por um
periodo que variou entre 12 a 32 semanas (média=22 semanas) e grupo controle (GC), com 168 criangas. O tempo médio de follow up
foi de 16 semanas e houve a diminui¢cdo do IMC do Gl em todos os estudos analisados (tendo p sido estatisticamente significativo em
2 dos 4 estudos), evidenciando a notavel eficacia das atividades fisicas. Conclusao: A pratica de exercicios fisicos durante a infancia
€ um importante fator para a melhora do IMC e, juntamente com orientacgdes dietéticas, contribui para melhora da qualidade de vida do
paciente e prevencgao de outras comorbidades.

Palavras-chave: obesidade infantil, indice de massa corporal, exercicio fisico.
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Introducéo: Altos niveis de mediadores inflamatérios estao associados a doengas cardiovasculares e inflamatérias, como a aterosclerose.
A intervencdo com &cidos graxos 6émega- 3, devido suas propriedades anti-inflamatdrias, pode reduzir esses niveis e contribuir para a
modulacao da inflamacéo crénica. Objetivo: Avaliar se a suplementag@o com 6mega-3 reduziu os niveis dos mediadores inflamatorios
analisados. Metodologia: Foram analisados ensaios clinicos publicados inglés, realizados em humanos, tendo como referéncia a base
de dados National Library of Medicine (MedLine). A busca pelos descritores e termos foi realizada consultando as plataformas Descritores
em Ciéncia da Saude(DeCS) e ao Medical Subject Heading(MeSH), selecionados: “n-3 polyunsaturated fatty acids”, “supplementation”
e “inflammatory markers”. Foram incluidos estudos que analisaram os efeitos da suplementagcdo com émega-3 relativos a alteracédo de
marcadores inflamatorios sistémicos: proteina C-reativa,citocininas e TNF-a. A escala PRISMA foi utilizada no intuito de sistematizar o
relato dessa revisao. Resultados: Ao todo foram encontrados 110 estudos sobre o tema, onde ap6s a aplicagao dos critérios de incluséo
e de exclusao, 5 ensaios clinicos concluiram o escopo final. A amostra foi de 1.321 individuos e a média de idade foi de 53 anos, que
revelaram que a suplementacdo com émega-3 resultou na : redugéo dos niveis de proteina C-reativa em 4 estudos (P<0,05); reduziu
citocininas em trés(P<0,05); reduziu TNF-alfa em um(P<0,05). Os resultados favoreceram a intervencao com émega-3 para a redugéo
dos niveis de mediadores inflamatorios . Vale ressaltar que a duragéo das intervengdes, quantidade administrada , fonte de 6mega-3
e condigoes fisiopatolégicas das amostras ndo eram iguais. Conclusao: Os estudos analisados foram favoraveis a suplementagéo
com 6mega-3 para a redugao nas concentragdes de marcadores inflamatorios, indicando seu potencial na prevencéo de doencas
inflamatorias cronicas, como a aterosclerose.

Palavras-chave: N-3 acidos graxos poliinsaturados, suplementagéo e marcadores inflamatorios.
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Os efeitos da suplementacao de vitamina D em
mulheres com Sindrome do Ovario Policistico

Mila Menezes Rafael Resende’, Ana Clara Simdes Monnerat', Raquel Toledo Martins de Almeida’, Patrick Pereira Monnerat?

" Estudantes de Medicina da Faculdade de Ciéncias Médicas e da Saude de Juiz de Fora (FCMS/JF - SUPREMA).
2Médico pela Universidade Federal de Juiz de Fora — MG, Brasil.
E-mail: mila.resende@aluno.suprema.edu.br

Introduc&o: A sindrome do ovario policistico (SOP) & um disturbio enddcrinoginecoldgico que afeta mulheres em idade fértil', estando,
frequentemente, associado a deficiéncia de vitamina D?. Objetivo: Investigar a influéncia da suplementacéo de vitamina D em pacientes
com SOP. Métodos: Foram analisados ensaios clinicos controlados e randomizados publicados originalmente em inglés, dos ultimos 10
anos, em humanos, tendo como referéncia a base de dados National Library of Medicine (MedLine). A busca pelos descritores e termos
utilizados foi efetuada mediante consulta ao Medical Subject Headings (MeSH), através do portal da U.S. National Library of Medicine
(NLM) e os descritores utilizados foram: Polycystic Ovary, Vitamin D, Suplementation. Foram incluidos estudos com mulheres com SOP
que foram submetidas a suplementagao de vitamina D ou submetidas ao uso de placebo. Foram excluidos estudos com métodos pouco
claros. A escala PRISMA? foi utilizada no intuito de melhorar o relato desta revisao. Resultados: Inicialmente foram encontrados 480
estudos e apos aplicagéo dos filtros e dos critérios de inclusédo e exclusao, quatro artigos fizeram parte do escopo. Foram envolvidos
na andlise do presente estudo 826 participantes. Sabe-se que a SOP gera risco aumentado de desenvolver doenca metabdlicas, como
esteatose hepatica, diabetes, além de riscos cardiovasculares. Além disso, a vitamina D mostrou efeitos na regressao da esteatose
hepatica, ja que inibe a proliferagdo de células estreladas hepaticas, suprimindo a fibrose. Ademais, ha diminuicao da resisténcia a
insulina em mulheres com deficiéncia de vitamina D (p<0,05), visto que a insulina estimula a producao de andrégeno, retroalimentando
o ciclo da SOP. Ja quanto aos riscos cardiovasculares, nao houve diferenca (p>0,05) quando comparado ao grupo controle. Conclusao:
Sao0 necessarios mais estudos em larga escala para a se ter uma relagdo melhor estabelecida quanto aos riscos cardiovasculares.
Contudo, apresenta melhorias na resisténcia a insulina e nos marcadores de lesé@o hepatica e fibrose.

Palavras-chave: Ovario Policistico, Vitamina D e Suplementagao.
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Os Efeitos daTerapia de Pressao Negativa no Tratamento
de Ulceras do Pé Diabético: Uma Revisao Sistematica

Ana Julia Costa Carvalho', Ana Carolina Gongalves Lopes Corréa’, Gabriela do Carmo Gusm3ao', Amanda do Carmo Gusm3ao?
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Introducao: As Ulceras nos pés comumente atingem pacientes diabéticos, podendo ser desencadeadas por fatores fisiopatoldgicos
do Diabetes Mellitus, como neuropatia, macroangiopatia e microangiopatia. Nesse sentido, a terapia de pressdo negativa (TPN)
apresenta-se como método adjuvante no tratamento das feridas. Objetivo: Avaliar a eficacia da TPN na recuperacéo das feridas do
pé diabético. Métodos: Foram analisados ensaios clinicos controlados randomizados, publicados originalmente em inglés, realizados
em humanos, utilizando como referéncia a base de dados National Library of Medicine (MedLine) e Scientific Electronic Library Online
(SciELO). A busca pelos descritores e termos foi efetuada mediante consulta ao Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) e ao Medical
Subject Headings (MeSH), onde os utilizados foram: “Diabetic foot”, “Negative pressure wound therapy” e “Effects”. Incluiu-se estudos
que investigaram como a TPN impacta na recuperacao de ulceras do pé diabético, comparando com grupos controle que utilizavam
métodos convencionais e terapia avangada de feridas umidas. Excluiu-se artigos que néo abordavam diretamente a tematica e com
métodos pouco claros ou mal descritos. Resultados: Foram identificados 16 artigos incluidos na sintese qualitativa e, apos os critérios
de inclusao e excluséo e da busca continuada, 4 (25%) artigos concluiram o escopo da analise final. Os estudos contaram com uma
amostra total de 827 individuos em 3 paises, revelando eficacia superior da TPN comparado aos grupos controle com P valor< 0,05 no que
diz respeito a formagéo de tecido de granulagao, redugéo do tamanho da Ulcera, da duragéo de internagéo, do tempo para cicatrizagéo
completa das feridas e do indice de amputagdes. Porém, observou-se que os estudos néo analisaram subgrupos portadores de fatores
influenciadores no tratamento do pe diabético, como aterosclerose, sendo uma limitacdo da pesquisa. Conclusées: A TPN mostra-se
um tratamento seguro e eficaz para feridas no pé diabético, desencadeando elevagao nas taxas de cura das mesmas.
Palavras-chave: Diabetic foot; Negative pressure wound therapy; Effects.
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Os efeitos dos inibidores de PCSK9 no tratamento da
aterosclerose e prevencao de doencas cardiovasculares:
uma revisao sistematica.

Maria Fernanda Costa de Avelar Peixoto', Bruno Nogueira Azeredo', Mariana Machado Clavelari', Giovanni Montesano
Schettino?
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Introducao: A aterosclerose é uma doenga crénica caracterizada pelo acumulo de placas de gordura, colesterol e outras substancias
nas artérias, levando a obstrug¢éo do fluxo sanguineo e aumentando o risco de doengas cardiovasculares. Objetivo: Investigar os efeitos
dos inibidores de PCSK9 na regressao da aterosclerose. Métodos: Foram analisados ensaios clinicos controlados e randomizados
publicados originalmente em inglés, dos ultimos cinco anos, feitos em humanos, tendo como referéncia a base de dados National Library
of Medicine (MedLine). A busca pelos descritores utilizados foi efetuada mediante consulta ao Medical Subject Headings (MeSH), sendo
eles: PCSK9 inhibitors, atherosclerosis e cardiovascular disease. Foram incluidos estudos envolvendo individuos com 19 anos de idade
ou mais, os quais eram portadoras de niveis elevados de LDL (>70mg/dL). Foram excluidos estudos que ndo contemplaram resultados
baseados no efeito dos inibidores de PCSK9 no LDL, aqueles com métodos pouco claros ou mal descritos e os que se apresentavam
disponiveis apenas em resumo. A escala PRISMA foi utilizada para sistematizar o relato desta revisédo. Resultados: Inicialmente, foram
encontrados 470 estudos e, apos aplicagao dos critérios de incluséo e excluséo, 4 artigos fizeram parte do escopo e analise final. No
total, houve 29.407 participantes, com média de idade 55,75+67 anos. 1 estudo afirmou que a adigéo desses farmacos reduziu o risco
de desenvolver doenca arterial coronaria complexa que requer revascularizacao. Ademais, 3 estudos afirmaram que as intervengdes
com inibidores de PCSK9 associado a terapia com estatina tiveram influéncia benéfica na redugéo de LDL-C e outras lipoproteinas
aterogénicas, além de diminuir o risco relativo de eventos cardiovasculares (p<0,05). Conclusoes: A utilizagéo de inibidores de PCSK9
apresentou impacto positivo na regressao da aterosclerose e prevencao de doencas cardiacas.

Palavras-chave: PCSKO9 Inhibitors, Atherosclerosis e Cardiovascular Diseases.
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Preferéncia da escolha entre leca e Bra no tratamento
de doencas cardiovasculares: fatores clinicos e perfil
de pacientes.
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Introducéo: A hipertensdo € uma doenca crénica ndo transmissivel, caracterizada como o maior fator de risco independente para o
surgimento de doenca arterial coronariana (DAC)'. O controle da presséo arterial (PA) pode ser feito por medicamentos de diversas
classes, entre eles moduladores do sistema renina angiotensina (SRAA): inibidores de enzima conversora de angiotensina (IECA) e
bloqueadores dos receptores de angiotensina (BRA), que sdo administrados de acordo com a necessidade e demanda do paciente.?
Objetivo: Apresentar os critérios para escolha entre os medicamentos citados baseado no perfil do paciente. Métodos: O estudo
consiste em uma revisao sistematica da literatura, que incluiu estudos controlados e randomizados publicados originalmente eminglés,
nos ultimos 5 anos, realizados em seres humanos, sem preferéncia de sexo. As buscas foram realizadas nas base de dados MedLine e
LILACS, sendo utilizado os termos consultados previamente de acordo com Mesh Terms: “Treatment”, “Hypertension” e “Angiotensin”.
Resultados: Ambos os medicamentos séo utilizados para o controle da PA em casos de hipertensao, insuficiéncia cardiaca com fracao
de ejecao reduzida (ICFER), doenca renal cronica e diabetes. O IECA é considerado linha de frente para o tratamento da hipertensao,
séo eficazes na redugao das chances de infarto agudo do miocardio (IAM) e na mortalidade em pacientes hipertensos de alto risco,
contudo, pode ocasionar em efeitos colaterais como a tosse. A administragcao do BRA inclui aqueles que nao toleraram o IECA, séo
eficazes na redugéo da mortalidade e de internagées por ICFER, no entanto, ndo demonstram dados eficientes no caso de IAM, além
disso, apresentam um alto valor comercial, o que pode diminuir a sua chance de adeséo. Conclusoées: O perfil dos pacientes diferencia-
se apenas pela tolerabilidade e adeséo, contudo, destaca-se a orientacéo para administracdo do IECA como medicamento de primeira
linha, uma vez que esse oferece beneficios adicionais em relagédo ao BRA.

Palavras-chave: Treatment; Hypertension e Angiotensin.
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Prevaléncia de iInternacdes em criancas e adolescentes
de O a 14 anos por Diabetes Mellitus em Minas Gerais
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Introducgao: O Diabetes Mellitus (DM) € uma doenca crénica progressiva. Os niveis glicEmicos descontrolados acarretam complicagdes
futuras, internagcbes hospitalares e mortalidade em criangas e adolescentes. O Servico de Atencao Primaria a Saude (APS) é
responsavel por oferecer um papel fundamental na assisténcia a saude. Objetivo: Analisar a prevaléncia de internagdes por DM em
criancas e adolescentes em Minas Gerais (MG), comparando os periodos de 2014-2018 e 2019-2023, e avaliando o impacto das agdes
preventivas da Atencéo Primaria a Saude. Metodologia: Um estudo transversal descritivo epidemioldgico de abordagem quantitativa,
em que analisaram-se dados de janeiro de 2019 a dezembro de 2023 e de janeiro de 2014 a dezembro de 2018, coletando dados do
Departamento de informatica do Sistema Unico de Satide (DATASUS) e a ferramenta TABNET, selecionando as categorias epidemioldgicas
e morbidade, morbidade hospitalar, por local de internacao, Minas Gerais. Utilizaram-se como critérios de inclusdo: diabetes mellitus,
menores de 1 ano a 14 anos, estado e periodo avaliados. Resultados: Entre 2019-2023 ocorreram 4000 internacées por DM em
criancas e adolescentes de 0 a 14 anos em MG, com pico em 2022, com 905 internagdes (22,6%), e 0 ano de menor registro € 2020,
com 735 internacoes (18,3%). Entre 2014-2018, ocorreram 3.374 hospitalizagdes, sendo 2018 0 ano com maior numero, 720 internagées
(21,3%), e 2016 com o menor, 610 internagdes (18%). Conclusao: Hospitalizacdes por DM em criangas e adolescentes refletem
dificuldade no controle da doenca, ocasionando complica¢des graves. Nos periodos analisados, as internagdes de 0 a 14 anos em MG
reduziram 15,75%, devido a ampliagéo da Estratégia Saude da Familia, com foco preventivo e educativo, diminuindo hospitalizacoes
por condicdes sensiveis a APS. A assisténcia a satde da crianga no Sistema Unico de Saude fortalece redes de cuidado, incluindo a
familia e promovendo beneficios a saude infantojuvenil.

Palavras-chave: Pediatria; Diabetes Mellitus; Hospitalizacao.
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Principais citocinas inflamatérias e intervencoes
recentes na aterosclerose: uma revisao sistematica
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INTRODUGAO: A aterosclerose é reconhecida como uma doenca inflamatéria crénica’, onde citocinas desempenham um papel
crucial na sua patogénese e progressao®. Citocinas promovem inflamag&o, contribuindo para formagé&o e instabilidade das placas no
processo aterosclerdtico (PA)>. OBJETIVO: Avaliar, por meio de uma revisdo sistematica, as principais citocinas inflamatérias do PA
e a efetividade de intervengdes recentes. METODOS: Foram analisados ensaios clinicos controlados e randomizados, publicados
em inglés nos ultimos 5 anos em humanos, tendo como referéncia a base de dados MedLine. Os descritores e suas variagdes foram

consultadas no MeSH, sendo eles: “cytokines”, “inflammation

, “atherosclerosis”. Foram incluidos estudos que analisaram o efeito de
intervengdes nas concentragdes de citocinas no PA. Foram excluidos artigos que ndo analisavam alteragées em citocinas ou que nao
tinham variaveis do PA como desfecho. A escala PRISMAA4 foi utilizada para sistematizagdo. RESULTADOS: Com a aplicagéo dos filtros,
critérios de inclusao e exclusao, 9 artigos compuseram o escopo. Foram contemplados 1260 individuos, que sofreram impactos variados
considerando citocinas e marcadores inflamatorios na aterosclerose. O uso de pitavastatina demonstrou reducéo de células T (p=0,022),
beneficiando a saide vascular. Ja o valsartan diminuiu niveis de PCR e IL-6 (p<0,05). O ziltivekimab, ao inibir o ligante IL-6, foi capaz
de interromper multiplas vias inflamatorias aterogénicas pela redugéao da proporgao neutréfilos para linfocitos (NLR) e biomarcadores
inflamatodrios (p<0,05). Suplementos como carotenoides e 6mega-3 diminuiram IL-13, TNF-q, IL-6, IL-8 e ICAM-1, sugerindo reducéo
do risco aterogénico (p<0,05). Administragéo de plasmideo com fator de crescimento de hepatécitos (HGF) modulou citocinas e reduziu
éxido nitrico (p<0,05), atenuando o PA. CONCLUSAO: Portanto, IL-1B, TNF-a, IL-6 e IL-8 destacaram-se como principais citocinas
inflamatdrias do PA. Ademais, ziltivekimab, pitavastatina, valsartan, plasmideo HGF e suplementos como carotenoides e 6mega-3
foram efetivos na intervengao do PA.

Palavras-chave: Cytokines, Inflammation, Atherosclerosis.
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Relacao dos hormoénios Leptina e Grelina no
desenvolvimento de obesidade: uma revisao sistematica
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Introducéo: A obesidade € uma doenga crénica multifatorial, caracterizada pelo acumulo excessivo de gordura e processo inflamatdrio
cronico. A Leptina, produzida pelos adipdcitos, sinaliza saciedade, enquanto a Grelina, secretada pelo estdbmago, estimula o apetite.
Em pessoas obesas, ha um desequilibrio que gera desregulagao da saciedade, perpetuando a fome. Objetivos: Avaliar a relacdo dos
horménios Leptina e Grelina no desenvolvimento da obesidade. Métodos: Foram analisados Ensaios Clinicos Randomizados, publicados
em inglés nos ultimos 5 anos, em humanos, na base de dados National Library of Medicine (MedLine). A busca pelos descritores e
palavras-chave utilizados foi efetuada nos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) e no Medical Subject Headings (MeSH). Foram
excluidos estudos com métodos pouco claros e mal descritos. A escala PRISMA foi utilizada para sistematizar o relato desta revisao.
Resultados e Discussao: Foram analisados 8 estudos, nos quais 5 foram selecionados de acordo com os critérios de inclusdo. As
analises comprovam que a leptina, por atuar na inducao da saciedade e nas respostas imunes pro-inflamatérias, como IL-6 e IL-1y, reduz
a fome ao sinalizar ao hipotalamo o estado alimentado, enquanto a grelina atua na sinalizagéo de jejum. Individuos obesos possuem
maiores niveis séricos de leptina e baixos niveis de grelina, ocorrendo o desenvolvimento de hiperleptinemia e resisténcia a leptina.
Assim, é notada a diminuicao da saciedade e aumento dos processos inflamatorios, gerando um ciclo vicioso na obesidade, além de
aumento da circunferéncia de cintura e agravamento de disturbios metabdlicos. Conclusao: A reviséo realizada apresenta relagéo
importante da leptina e grelina na regulacédo da saciedade e do metabolismo energético, que quando desreguladas, estdo associadas
a obesidade, visto que a doenga cursa com resisténcia leptinica. Esses achados evidenciam a importancia de um manejo adequado
dos niveis hormonais, a fim de prevenir e tratar a obesidade e suas complicagdes.
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Introducao: A dieta mediterranea (MedDiet) é definida pelo uso predominante de azeite de oliva como fonte de gordura e pela alta ingestao
de frutas e vegetais, legumes, graos integrais e nozes, além da redugé@o no consumo de carnes vermelhas e alimentos processados. Essa
dieta apresenta potencial relagdo com a diminuigao de fatores de risco da Sindrome Metabdlica (SM). Objetivo: avaliar a relagédo entre
a dieta mediterranea e os fatores de risco da SM, como obesidade, dislipidemia, intolerancia a glicose e hipertensao arterial. Métodos:
revisao sistematica com analise de 25 artigos nas bases de dados Medline, LILACS e SciELO, a partir dos descritores “Mediterranean
Diet’; “Metabolic Syndrome” e “Insulin Resistance”. Foram incluidos os 16 ensaios clinicos controlados e randomizados publicados nos
ultimos 5 anos, sendo excluidos 9 artigos que ndo se relacionavam com os objetivos do trabalho.Resultados: em todos os estudos, as
intervencgdes dietéticas resultaram em melhorias estatisticamente significativas (p<0,05), em relacdo a dieta padréo, nos parametros
antropomeétricos, como perda de peso, redugéo da circunferéncia abdominal e diminui¢cao na gordura total. A MedDiet também mostrou
reducdes consistentes em triglicerideos, melhora nos niveis de HDL-C e beneficios no controle glicémico. A reducdo da pressao arterial
foi significativa nos grupos que seguiram a MedDiet. Conclusoes: a MedDiet mostrou-se eficaz no controle dos critérios clinicos da
Sindrome Metabdlica em detrimento da dieta padréo, o que a sugerecomo uma potencial alternativa na terapéutica do paciente com
sindrome metabdlica.

Palavras-chave: Sindrome Metabdlica; Dieta Mediterranea; Doengas Cardiovasculares.
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Introducéo: A dislipidemia é caracterizada por anormalidades lipidicas, envolvendo niveis plasmaticos aumentados de colesterol
total (CT), colesterol de lipoproteina de baixa densidade (LDL-C) e triglicerideos (TG), ou a diminui¢cao do colesterol de lipoproteina de
alta densidade (HDL-C). Esse desequilibrio € um fator de risco para a aterosclerose, caracterizada pelo acumulo de placas lipidicas
dentro do vaso sanguineo, podendo gerar restricao do fluxo e potencial risco de ruptura. Objetivo: Avaliar a relagao entre dislipidemia
e aterosclerose, abordando o seu tratamento. Métodos: Foram analisados ensaios clinicos randomizados publicados em inglés nos
ultimos 5 anos, em humanos, na base de dados National Library of Medicine (MedLine). A busca pelos descritores e palavras-chave
utilizados foi efetuada nos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) e no Medical Subject Headings (MeSH). Foram excluidos estudos
nao disponiveis gratuitamente e com métodos pouco claros e mal descritos. A escala PRISMA foi utilizada no intuito de sistematizar
o relato desta revis@o. Resultados: Inicialmente foram encontrados 25 artigos e apés aplicacéo de critérios de incluséo e exclusao,
apenas 3 artigos fizeram parte do escopo e analise final. A dislipidemia encontra-se diretamente relacionada ao desenvolvimento da
aterosclerose, uma vez que ocorre um acumulo excessivo e progressivo de lipidios na parede das artérias, assim, originam placas
compostas de gordura e tecido fibroso, denominadas de ateromas, sendo a principal responsavel por eventos cardiovasculares agudos,
quando ha obstrugdo na circulagado. Essa alteracao lipidica pode ser revertida, na maioria das vezes, com mudangas no estilo de vida,
como alimentacao saudavel e pratica adequada de atividade fisica, e medicacao. A estatina é considerada primeira linha no tratamento,
estando disponivel em variados tipos e selecionadas de acordo com risco individual. Conclusao: O controle da dislipidemia é importante
na prevencgdo da aterosclerose através de melhores habitos de vida e, quando necessario, o uso de medicagao.

Palavras-chave: Tratamento, Dislipidemia, Aterosclerose.
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e doenca arterial coronariana: uma revisao sistematica
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Introducédo: A doencga hepatica gordurosa nao alcodlica (DHGNA) é identificada como a lesdo cronica hepatica mais recorrente;
possivelmente associada com sindromes metabolicas e doencas cardiovasculares, como doengas arteriais coronarianas (DAC)'.
Objetivo: Devido aos poucos estudos relacionando essas doengas, o objetivo deste artigo foi revisar a relagéo entre DHGNA e DAC.
Métodos: Para realizago, utilizou-se dados das fontes PubMed e SciELO, utilizando os descritores: “Doenca Hepatica Gordurosa Nao
Alcodlica” e “Doenca Arterial Coronariana”, encontrados no MeSH, incluindo ensaios clinicos randomizados realizados em humanos
nos ultimos quinze anos; selecionando artigos especificos. Resultados: Encontrou-se 325 resultados que, apds selegbes de critérios e
busca, reduziram para 5, utilizados para analise. Separou-se estudos diferentes com um mesmo objetivo, obtendo, na primeira pesquisa,
que, dentre 244 brasileiros, descobriu-se que 63,5% possuiam DAC, 42,2%, DHGNA, e 43,9% deles com DAC e DHGNA, revelando
relagbes entre elas (P<0,001)",2. Outra, utilizou a tomografia computadorizada multislice (MSCT) para associa-las, revelando que, de
372 pessoas com DAC, haviam 204 (54,8%) com DHGNA e 168 (45,2%) com figado normal, concluindo que a frequéncia em pacientes
com DHGNA é maior (P=0,002)%. Porém, outro artigo apresentou pesquisas utilizando instrumentos genéticos, além de métodos de
RM complementares (MR-Egger, IVW, modo ponderado, mediana ponderada, MR-PRESSO e MR-RAPS), observando relevancia da
DHGNA na rigidez arterial (P=0,04), mas nédo apresentou evidéncias suficientes para associagdes com DAC*. Por fim, um estudo mais
antigo conclui que observar se ha DHGNA em pacientes com DAC é importante devido ao maior risco de doencas cardiacas (P=0,035)5.
Conclusoes: Apods analises, identificou-se que estudos mais antigos encontraram uma relagéo, mas, devido a falta de estudos recentes,
e baseando-se nas poucas publica¢des, conclui-se que, apesar de haver alteragcdes entre o desenvolvimento de DAC em portadores
de DHGNA e nao portadores, ndo ha evidéncias o suficiente em uma grande quantidade de individuos que conclua tal afirmagéo.

Palavras-chave: Doencga Hepatica Gordurosa Nao Alcodlica; Doenca Arterial Coronariana;Figado Gorduroso.
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Introducéo: A sindrome do ovario policistico (SOP) é uma doenca enddcrina que afeta 15% das mulheres em idade reprodutiva,
caracterizando-se por hiperandrogenismo, irregularidade menstrual e cistos ovarianos?. Ela esta associada a disturbios metabdlicos,
como resisténcia insulinica, coexistindo com diabetes mellitus tipo 2 (DM2). Esse vinculo € influenciado por hiperglicemia e alteragées
hormonais que elevam a produgéo de andrégenos'. Objetivo: E objetivo do trabalho discutir a relagdo entre SOP e DM2, considerando
seu impacto metabdlico. Métodos: Foi realizada uma pesquisa cientifica digital através do MEDLINE, com auxilio da rede MeSH,
selecionando artigos cientificos em lingua inglesa, nos ultimos 5 anos, com “randomized controlled trial” e “meta-analysis”, a partir
das palavras-chave: “Polycystic Ovary Syndrome”, “Type 2 Diabetes Mellitus” e “Sclerocystic Ovaries”. Resultados: Dos 22 estudos
com ensaios clinicos randomizados e meta-andlises dos Ultimos 5 anos, 7 abordaram a relacéao direta entre SOP e DM2. Desses, 2
foram selecionados para os resultados. O primeiro, com 1389 participantes, indicou 21% de prevaléncia de SOP em casos de DM2
(95% de intervalo de confianga (IC):0.14-0.27)1. O segundo artigo, contendo 12 estudos de precisao diagnodstica, utilizou testes orais
de tolerancia a glicose (TOTG), glicose plasmatica em jejum (GJ) e hemoglobina A1C (HbA1c) para avaliar o estado glicémico. Seis
estudos com 1.473 mulheres mostraram precisao de 93,27%-99,51% para TOTG e 98,17% (95% IC: 97,34-98,79) para HbA1c, com
valor preditivo positivo (VP) de 92,59% (95% IC: 75,27-98,09) e negativo (VN) de 98,27% (95% IC: 97,73-98,68). Em outros seis estudos
com 2.007 mulheres, a precisao do TOTG e GJ foi de 97,50%-99,78%, com VP de 92,59% (95% IC: 75,35-98,08) e VN de 99,09%
(95% IC: 98,71-99,36)2. Conclusoes: A revisdo mostra alta prevaléncia de SOP em mulheres com DM2, destacando a precisdo dos
testes glicémicos na deteccao de DM2 em pacientes com SOP.

Palavras-chave: “Polycystic Ovary Syndrome”, “Type 2 Diabetes Mellitus” e “Sclerocystic Ovaries”.
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Introducao: O sistema oxitocinérgico tem sido associado a regulagé@o da ingestao alimentar, possivelmente através de interacoes com
o sistema dopaminérgico. No entanto, a influéncia da oxitocina sobre o comportamento motivacional subjacente em relagéo a comida
ainda nao esta completamente elucidada. Objetivo: Analisar, por meio de uma reviséo sistematica, a correlacao entre estimulos
hormonais por oxitocina e o sistema recompensa durante a alimentacdo. Métodos: Foram analisados ensaios clinicos controlados
e randomizados, em inglés, nos ultimos 5 anos, através das bases de dados PubMed e SciELO. A busca pelos descritores e termos
utilizados foi efetuada mediante consulta ao DeCS e ao MeSH. Os descritores utilizados foram: Oxytocin, Food, Behaviour. Foram incluidos
estudos que aplicaram doses consideradas “funcionais” de oxitocina em pacientes saudaveis e sem vicios. Foram excluidos estudos com
amostras mal definidas, métodos inapropriados e texto completo ndo disponivel. A escala PRISMA foi utilizada na sistematizacéo desta
reviséo. Resultados: Dos 615 artigos inicialmente encontrados, quatro foram selecionados apds aplicacéo dos critérios de inclusdo e
exclusao, envolvendo um total de 1002 pacientes para analise final. Dois estudos demonstraram diferenca estatisticamente significativa
(p-valor<0,003) na influéncia comportamental acerca da satisfacdo ao se alimentar quando utilizado a oxitocina ao invés do placebo.
Os outros dois estudos, por abrangerem o IC:95% [-19,9 a 2,5] e [-0,3 a 1,8], ndo demonstraram diferenca significativa na chance de
inducéo ao vicio alimentar pela dosagem hormonal. Conclusao: Constatou-se pelos artigos analisados que ha uma variagédo importante
em como organismos diferentes reagem ao estimulo hormonal, e como outro fatores predisponentes ao vicio alimentar entram em
pauta quando analisados em um ambiente controlado de fatores estressores. Dessa forma, o atual estado da arte se encontra ainda
nao esclarecido acerca do uso de farmacos inibidores da oxitocina para tratamento de disturbios nutricionais relacionados ao vicio
comportamental pela satisfagéo ao se alimentar.
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Introducao: A Diabetes Mellitus € uma sindrome metabolica caracterizada pela precariedade de insulina no organismo, podendo ocorrer
por dificuldades na producao ou pela resisténcia @ mesma, provocando assim quadros de hiperglicemia. O tratamento acontece via
suplementagdo de insulina exégena'. Contudo, reagdes de hipersensibilidade a tal horménio podem ser relatadas, sendo principalmente
dos tipos I, lll e IV, todas por IgE, a diferenca entre eles é relacionada com o tempo para a ocorréncia das crises alérgicas e com sua
duracéo?. Os sintomas mais comuns s&o eritema localizado e edema na regiéo da aplicacéo'. Objetivo: Revisar sobre as causas da
alergia a insulina e estratégias terapéuticas. Métodos: Para realizar a pesquisa foram utilizados dados da base indexadora PubMed, com
os descritores: Diabetes Mellitus, Alergia e Insulina. Resultados: Foram encontrados 14686 resultados e, apds os critérios de selegéo
e de busca, 5 artigos concluiram o escopo e a analise final. A revisdo encontrou diversos tipos de insulina endégena no mercado, as
mais antigas sé@o preparacoes de origem animal, sendo bovina ou suina, dentre as mais modernas, a recombinante humana possui
grande relevancia®. Evidéncias cientificas mostram que as reagdes de hipersensibilidade podem ocorrer a partir da agregagéo de
moléculas de insulina, culminando para a formagao de anticorpos*. Ademais, € importante ressaltar que componentes intermediarios das
preparagdes, como zinco, protamina e metacresol também sao capazes promover reagoes alérgicas'3. E, por fim, € importante ressaltar
o fator genético como contribuinte para a formagéo de imunoglobulinas, sendo o gene HLA DR4 o responsavel®. Dentre as opgdes
terapéuticas, a troca da preparagéo hormonal é aconselhavel, assim como a dessensibilizagéo a insulina, a terapia medicamentosa ou
até mesmo o transplante de pancreas'. Concluséo: Diante disso, reagées alérgicas a insulina podem sim acontecer, é fundamental se
alertar aos sinais, e, se necessario, escolher o tratamento mais adequado.

Palavras-chave: Hipersensibilidade; Insulina; Diabetes Mellitus.

Rev Bras Cien Med Saude. 2025; (Supl. 2):1-169 .



| CONGRESSO
NACIONAL DE
INOVACOES

EM SINDROMES
METABOLICAS

Repercussoes do tratamento com semaglutida em
pacientes obesos com insuficiéncia cardiaca: uma
revisao sistematica

Juliana Sette Espdsito’, Sofia Oliveira Duarte'!, Camille Schmal dos Santos', Miguel Eduardo Guimardes Macedo?

" Estudantes de Medicina da Faculdade de Ciéncias Médicas e da Saude de Juiz de Fora (FCMS/JF- SUPREMA).
2 Professor assistente da Faculdade de Ciéncias médicas e da Satde de Juiz de Fora- Suprema.
E-mail: ju_sette@outlook.com

INTRODUGCAO: A obesidade relaciona-se ao remodelamento cardiaco adverso e é um fator para o desenvolvimento e progressdo da
insuficiéncia cardiaca (IC). A semaglutida, por sua vez, demonstrou reduzir o risco de eventos cardiovasculares adversos maiores em
pessoas com obesidade, mas seus efeitos em pacientes com IC necessitam ser elaborados. OBJETIVOS: Avaliar, por meio de uma
revisdo sistematica, o efeito da semaglutida no tratamento de pacientes obesos com IC. METODOS: Foram analisados Ensaios clinicos
controlados e randomizados originalmente em inglés, dos ultimos cinco anos, em humanos, tendo como referéncia a base de dados
MedLine. A busca pelos descritores utilizados foi efetuada mediante consulta ao MESH, sendo eles: treatment, obesity, semaglutide e
heart failure. Foram incluidos estudos que compararam tratamento de semaglutida com placebo. Foram excluidos artigos que utilizaram
outros farmacos associados a semaglutida. A escala PRISMA? foi utilizada visando melhorar o relato desta revisio. RESULTADOS:
Inicialmente, foram encontrados 77 estudos e, apos aplicacao dos critérios de incluséao e exclusdo, apenas 6 artigos fizeram parte da
analise final. No que tange as comparagdes entre o uso de placebo e o tratamento com semaglutida, foi observado que o farmaco gerou
melhores resultados tanto na IC com fragcéo de ejecao reduzida quanto naquela com fragcéo de eje¢ao preservada. Dentro disso, nota-se
que atenuou a progressao do remodelamento do atrio esquerdo (p=0,0013) e o aumento do ventriculo direito (p=0,016), reduzindo a
incidéncia de morte cardiovascular por IC. Além disso, foi elucidado que nas categorias da classe funcional da New York Heart Association
Functional Classification for Heart Failure, melhoraram os sintomas relacionados a IC, as limitagdes fisicas, reduziu o peso corporal, 0s
biomarcadores de inflamaco e congest&o (p= 0,0064).CONCLUSAO: Intervencdes com semaglutida, podem melhorar a qualidade de
vida dos pacientes, refletindo em repercussdes benéficas ao demonstrar melhorar os sintomas relacionados a IC em pacientes obesos.

Palavras-chave: treatment, obesity, semaglutide, heart failure.
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Introducéo: A obesidade infantojuvenil apresenta elevada prevaléncia mundial e diversas comorbidades. Etiologicamente, associa-se
a fatores ambientais como uso de telas e consequente sedentarismo. A soma desses comportamentos resulta em grande potencial
obesogénico e risco de complicagdes a longo prazo'2. Objetivo: Avaliar, através de revisdo sistematica, influéncia do uso de telas
e consequente comportamento sedentario na obesidade infantojuvenil. Métodos: Foram analisados ensaios clinicos controlados e
randomizados, revisoes sistematicas e metanalises, publicados nos ultimos 5 anos, na base de dados MedLine. A busca pelos descritores
e termos ocorreu mediante consulta ao MeSH, via NLM, e descritores utilizados foram: Sedentary Behavior, Screen Time, Pediatric
Obesity. Foram incluidos estudos sobre comportamento sedentario, uso de telas e sua influéncia na populacao alvo de individuos
menores de 18 anos. Foram excluidos estudos com métodos pouco claros e/ou que desviaram da tematica. A escala PRISMA? foi
utilizada para melhorar o relato desta revisdo. Resultados: Inicialmente, foram encontrados 11 estudos. Aplicados critérios de inclusao
e excluséo, 5 compuseram a analise final. Mais de 90% dos individuos n&o atenderam as diretrizes de tempo para atividade fisica e uso
de tela. Lazer baseado no tempo de tela sedentario foi associado a menores niveis de atividade fisica (p=0,0065)'. O cuidado infantil
influenciou significativamente comportamentos obesogénicos e foi preditor primordial da atividade fisica infantil. Vale ressaltar que 60%
dos pré-escolares analisados estavam em creches, as quais ndo cumpriam, majoritariamente, orientagdes comportamentais previstas
nas diretrizes*. Interven¢des em comportamentos obesogénicos nao geraram, a curto prazo, alteragdes em IMC, circunferéncia da cintura
ou realizagao de atividade fisica®. Conclusao: O uso excessivo de telas e consequente comportamento sedentario representam fatores
de risco a obesidade infantojuvenil. Novos estudos, com acompanhamento a longo prazo, s@o necessarios para o estabelecimento
desta relagé@o de causa e efeito, com eliminacao de variaveis de confuséo.

Palavras-chave: Sedentary Behavior, Screen Time, Pediatric Obesity.
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Introducéo: A Sindrome do Ovario Policistico (SOP) é caracterizada por hiperandrogenismo e disfungéo da ovulagao. Pacientes com
SOP comumente apresentam IMC elevado, resisténcia a insulina (RI), metabolismo de glicose prejudicado, dislipidemia, hipertenséao e
sindrome metabadlica. O efeito principal dos analogos de GLP-1 é provocar a liberacao de insulina dependente de glicose, proporcionando
relacdes significativas com o tratamento de disturbios associados a insulina. Objetivo: Avaliar os efeitos da semaglutida e analogos
de GLP-1 no tratamento da SOP. Métodos: Foram analisados Ensaios Clinicos Randomizados, publicados em inglés nos ultimos 5
anos, em humanos, na base de dados National Library of Medicine (MedLine). A busca pelos descritores e palavras-chave utilizados
foi efetuada nos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) e no Medical Subject Headings (MeSH). Foram excluidos estudos com
métodos pouco claros e mal descritos. A escala PRISMA foi utilizada para sistematizar o relato desta revisao. Resultados: Dos estudos
analisados, 3 foram selecionados de acordo com os critérios de inclusdo estabelecidos. A semaglutida e analogos de GLP-1, por serem
medicamentos com a mesma estrutura do GLP-1 humano, auxiliam na perda de peso corporal pela inibicdo da fome e aumento de
sensibilidade a insulina ao fortalecer a conectividade entre o talamo esquerdo e o hipotalamo, visto que 50% das mulheres portadoras
de SOP possuem obesidade e Rl associada. Além disso, alteragoes cardiometabolicas decorrentes da SOP, como aumento de LDL,
diminuicdo de HDL, aumento dos triglicérides e elevagao da glicemia em jejum obtiveram parametros basais normalizados, bem como
a melhora do hiperandrogenismo e da hipertensao, associadas a diminuicao do peso. Conclusées: O uso de analogos do GLP-1 no
tratamento da SOP deve ser avaliado individualmente para cada paciente, apresentando vantagens terapéuticas e tornando-se pertinente
ao tratamento principalmente das pacientes que apresentarem comorbidades como obesidade, Rl e alteragdes cardiometabdlicas.

Palavras-chave: Semaglutida, Analogos do GLP-1, Tratamento, Sindrome do Ovario Policistico.
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Introducao: O transplante hepatico é a principal opgao terapéutica para diversas doencas hepaticas. Por definicao, sindrome metabdlica
(SM) é uma condicao cronica, na qual coexistem doencas metabdlicas e hormonais, que inclui obesidade, dislipidemia, hipertensao e
hiperglicemia. Objetivo: O presente estudo tem por objetivo avaliar a incidéncia de SM em pacientes submetidos a enxerto hepatico
alogénico, além de explorar os possiveis fatores de risco para o desenvolvimento de SM, mediante uma revisao sistematica. Métodos:
Foram analisados ensaios clinicos randomizados e ensaios clinicos controlados e randomizados, publicados originalmente em inglés,
dos ultimos 10 anos, em humanos, tendo como referéncia as bases de dados MedLine e SciELO. A busca pelos descritores foi efetuada
mediante consulta as plataformas DeCS e MeSH. Foram excluidos da revisao os estudos observacionais, publicados ha mais de dez
anos, feitos em animais, ou cujo foco ndo fosse desenvolvimento de SM associado ao transplante hepatico. Também foram excluidos os
protocolos de estudo e similares. A escala PRISMA foi utilizada no intuito de sistematizar o relato desta revisao. Resultados. Inicialmente,
foram encontrados 243 estudos no MedLine e 5 na SciELO, dos quais apenas 4 foram selecionados apos aplicagao dos critérios de
incluséo e exclusao. A prevaléncia de SM como complicagéo pos-transplante variou de 49% a 86%dos pacientes submetidos a transplante
hepatico, sendo os fatores de risco pré-transplante: idade avangada, IMC elevado, DM2 prévia, histéria de tabagismo e hiperuricemia
e pos-transplante: imunossupressao, aumento do IMC, pressao arterial e glicemia. Os estudos analisados identificaram, apos enxertia
hepatica, obesidade em 25 a 29,5% dos pacientes, hipertensao arterial sistémica em 35,6 a 85%, diabetes em 11 a 54,2%, dislipidemia
em até 45% e hipertrigliceridemia em 34,3 a 57%. Conclusées: As evidéncias analisadas demonstram que SM é uma complicagéo
frequente do transplante hepatico a curto, médio e longo prazo, estando associada principalmente a terapia imunossupressora.
Palavras-chave: Transplante de Figado; Sindrome Metabdlica; Morbidade.
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Introducao: A semaglutida tornou-se um medicamento reconhecido como tratamento para controle de peso muito utilizada para
fins estéticos, contudo, demonstra-se eficaz no tratamento da sindrome metabglica (SM)'. E um agonista do receptor de peptideo-1,
semelhante ao glucagon, sendo o primeiro da classe a ser liberado para o tratamento de obesidade e diabetes mellitus (DM)>2. O farmaco
atua reduzindo a taxa de tecido adiposo, que em excesso, € considerada fator de risco para o surgimento de doengas cardiometabolicas
(DCM)3. Objetivo: Apresentar efeitos favoraveis da administracdo da semaglutida em DCM. Métodos: O estudo consiste em uma
revisa@o sistematica da literatura, que incluiu estudos controlados e randomizados publicados originalmente em inglés, nos ultimos 5
anos, realizados em seres humanos, sem preferéncia de sexo. As buscas foram realizadas nas base de dados MedLine e LILACS, sendo
utilizado os termos consultados previamente de acordo com Mesh Terms:“Semaglutide”, “Metabolic Syndromes” e “Cardiovascular
Effects”. Resultados: A aplicacdo de 2,4 mg do medicamento, uma vez por semana, mostrou-se eficaz na reducéo da necessidade e
nas dosagens de diuréticos de alca em pacientes que apresentam DCM, na redugéo de peso, diminuicao da limitagéo fisica e aumento
do tempo de caminhada nos pacientes estudados. Outrossim, a semaglutida tem participacdo efetiva na estabilizagédo de risco de
acidente vascular cerebral (AVC), no controle da fibrilac&o atrial (FA) e na diminuicéo da resisténcia insulinica. Conclusées: Embora
nova no mercado farmacéutico e conhecida por seus efeitos estéticos, a semaglutida tem importancia nas novas possibilidades de
tratamento para sindromes cada vez mais comuns no mundo moderno, como doengas cardiovasculares e diabetes. Dessa maneira, o
medicamento permite uma nova 6tica e caminhos para o manejo clinico e qualidade de vida dos pacientes.

Palavras-chave: Semaglutide; Metabolic Syndrome e Cardiovascular Diseases.
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Sleeve gastrico versus Bypass gastrico: uma revisao
sistematica entre a perda de peso e controle de
comorbidades em pacientes com obesidade
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Introducao: A obesidade € uma patologia croénica e multifatorial de alta complexidade que apresenta a cirurgia bariatrica como
uma das suas principais formas de tratamento, sendo o sleeve gastrico e o bypass gastrico os procedimentos mais amplamente
utilizados. Objetivo: Revisar sistematicamente os impactos do sleeve gastrico e do bypass gastrico na perda de peso e controle de
comorbidades em pacientes obesos. Métodos: Foi realizada uma pesquisa na base de dados PubMed, em novembro de 2024, por
meio dos descritores: “Gastric Bypass”, “Gastric sleeve” e “Weight Loss” e suas respectivas variagdes no MeSH, incluindo-se os filtros:
“Clinical Trial’, “Randomized Controlled Trial’, “Humans” e “10 years”. Dos 22 estudos encontrados, foram selecionados os melhores
cinco para a elaboracdo desse resumo, levando apenas em consideragéo aqueles que se enquadravam em revistas qualis capes
A1 ao A4. Resultados: Ambos os procedimentos demonstram eficacia significativa na perda de peso a longo prazo, com o bypass
gastrico proporcionando uma perda ligeiramente maior nos primeiros anos. Em relagéo ao controle de comorbidades, o bypass gastrico
apresenta taxas de remissao superiores para diabetes tipo 2, ja o sleeve € eficaz especialmente em pacientes sem diabetes avancado.
A qualidade de vida dos pacientes melhora significativamente apds ambas as cirurgias, embora o bypass frequentemente resulte em
melhorias mais acentuadas. Por fim, o sleeve gastrico esta associado a menos complicagdes a curto prazo, enquanto o bypass gastrico
pode acarretar deficiéncias nutricionais a longo prazo. Conclusdes: Ambas as cirurgias sdo eficazes para o tratamento da obesidade,
porém a escolha do procedimento deve ser individualizada, considerando o perfil clinico do paciente e suas expectativas. O bypass
gastrico pode ser mais benéfico para o controle de diabetes e maior perda de peso inicial, enquanto o sleeve gastrico pode ser visto
como uma op¢ao mais segura para alguns pacientes.

Palavras-chave: Cirurgia bariatrica, Derivagdo Gastrica, Gastroplastia, Redug¢éo de Peso.
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Superioridade da reposicao de B12 via im x oral mesmo
em doencas disabsortivas - uma revisao da literatura
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Introducao: Niveis séricos de vitamina B12 (cobalamina) abaixo de 211 pg/mL sé&o deficientes. As principais causas dessa condigdo
s80 anemias perniciosa e megaloblastica e gastrectomia. Objetivo: Analisar a eficiéncia da reposicao de B12 a partir das diferentes
vias de administracdo, em seus aspectos metabdlicos e econdmicos. Métodos: Foram analisados ensaios clinicos e revisdes
sistematicas publicados na MedLine nos ultimos 6 anos, em humanos. Os descritores utilizados constam no DeCS/MeSH: “vitamin
B12 deficiency”,’replacement therapy” e “drug administration routes”. Foram incluidos estudos que analisavam grupos com deficiéncia
de B12 tratados com diferentes vias de administracdo, excluindo estudos nédo relacionados diretamente a tematica. Resultados:
Dos 11 estudos encontrados, 3 foram elegiveis para a analise final e outro foi obtido em busca continuada. A suplementagéo via oral
€ uma alternativa eficaz e viavel a via intramuscular (IM). Doses orais elevadas de vitamina B12 (1.000 a 2.000 mcg) normalizam os
niveis séricos e oferecem respostas hematoldgicas e neurolégicas satisfatorias, equiparavelmente a administracao intramuscular na
dose de 1.000 mcg/més, exceto em pacientes com manifestagdes neuroldgicas graves. Em portadores de disturbios gastrointestinais
esclarecidos, como gastrite atrofica, a terapia oral também é viavel. A via nasal também pode ser promissora, embora necessite de mais
pesquisas. Pacientes preferem a via oral devido a conveniéncia, ambos os grupos mantiveram alta adesao, com eventos adversos leves.
Conclui-se que as vias IM, oral e sublingual aumentam os niveis de B12 de forma eficaz, sendo a via IM levemente superior. Concluséo:
Nao houveram diferencas clinicas e hematoldgicas significativas entre a reposigao de cobalamina via oral e via intramuscular, exceto
em pacientes com manifestagdes neuroldgicas graves, quando ainda se recomenda reposicao imediata via intramuscular. O uso da
vitamina B12 oral é uma alternativa pratica e econémica a administragcdo intramuscular, especialmente em pacientes que necessitam
de suplementagéo continua e apresentam boa adesao a terapia oral.

Palavras-chave: Deficiéncia de vitamina B12, terapia de reposi¢éo, vias de administragdo de medicamentos.
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Teraplia combinada pelo uso de estatinas e inibidores
da pcsk9 em doencas aterosclerdticas: uma revisao
sistematica
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Introducéo: Os inibidores da PCSK9(PCSKO9i), como evolocumabe e o alirocumabe, sdo anticorpos monoclonais, que impedem a
degradacao de receptores de LDL, o que pode potencializar efeitos de estatinas ou mesmo ser uma alternativa em casos de intolerancia.
Obijetivo: Avaliar desfechos associados as doengas aterosclerdticas pelo uso de terapia combinada com estatinas e PCSK9i. Métodos:
Foram analisados estudos experimentais em humanos, nos ultimos cinco anos, disponiveis gratuitamente e originalmente em inglés,
mediante pesquisa nas bases de dados MEDLINE e SciELO, utilizando os descritores consultados no MeSH/DeCS: “statin”, “PCSK9
inhibitors” e “atherosclerosis”. Foram incluidos ensaios clinicos controlados e randomizados em pacientes que apresentavam risco
cardiovascular significativo, os quais continham ao menos um grupo em uso de estatina e PCSKO9i, sendo excluidos aqueles que
desviavam da tematica. A revisao seguiu a escala PRISMA. Resultados: Foram encontrados dezessete estudos, que apds aplicados
os critérios, quatro concluiram o escopo final. A amostra totalizou 55.367 pacientes de idade média 62,7 anos e sexo majoritariamente
masculino(75,5%), sendo a principal intervengéo a associagdo com evolocumabe(49,6%). O uso de estatina com evolocumabe ou
alirocumabe demonstrou reducdes significativas no volume percentual do ateroma(P=0,009 e P=0,001, respectivamente) quando
comparados com placebo. A terapia com evolocumabe foi considerada segura, apresentando reducgéo significativa de LDL e dos
riscos cardiovasculares, bem como a alirocumabe associada a dosagem maxima de estatina em pacientes com IAM prévio, resultou
em regressao significativamente maior da placa coronariana em artérias nao relacionadas ao IAM. Além disso, ao se comparar terapia
Unica com estatinas e a combinada com evolocumabe houve reducdo de AVCs(OR=0,79 IC95% 0,66-0,95; P=0,01). Conclusoes: A
associacgao de estatinas com PCSK9i demonstra eficacia e seguranca na redugéo de eventos cardiovasculares associados as doencas
ateroscleroticas.

Palavras-chave: estatina, inibidores da PCSK9, aterosclerose.
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Tirzepatide: uma revisao sistematica da nova perspectiva
para o tratamento de obesidade.
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Introducéo: Tirzepatide € um agonista do receptor duplo GIP e GLP-1 aprovado para o tratamento de diabetes mellitus tipo 2 e,
recentemente, controle de sobrepeso e obesidade. A acao agonista de peptideo semelhante ao glucagon-1 (GLP-1) atua nos receptores
do GLP-1 promovendo secre¢do de insulina dependente de glicose, retardo do esvaziamento gastrico, redugéo plasmatica de glucagon
e ativagcao de vias anorexigenas cerebrais. Por outro lado, 0 agonismo por polipeptideo insulinotropico dependente de glicose (GIP),
um glucanotrépico e insulinotropico dependente de glicose, estimula a secregcdo de glucagon dependentemente da glicemia em
hipoglicemia e insulina em hiperglicemia. Objetivo: Avaliar o mecanismo e resultados da Tirzepatide no controle da obesidade. Métodos:
Foi realizada pesquisa em base de dados MedLine, Web of Science, EMBASE, por meio dos descritores e suas variagdes obtidas pelo
MeSH, Obesity, Tirzepatide, Treatment, sendo selecionados apenas estudos clinicos controlados e randomizados (ECCR). Com isso,
foi utilizado o checklist PRISMA para aprimorar o escopo dessa revisdo. Na pesquisa, foram identificados 355 estudos e, ao aplicar
os critérios de ECCR, lingua inglesa, em um periodo de 10 anos, restaram 39 artigos, dos quais foram analisados e selecionados 4
estudos. Apenas resultados com p<0,05 foram adotados como significantes. Resultados: Ao total dos ensaios clinicos, obtiveram-
se 5302 participantes em uso de tirzepatida 5, 10 ou 15mg e placebo. Como resultado, houve redugéo de circunferéncia de cintura,
hemoglobina glicada, glicemia em jejum, insulina em jejum, melhora das pressodes sistolicas e diastolicas, HDL, LDL, triglicerideos,
reducdo de risco cardiovascular e reducao do peso corporal significativas em relagéo ao placebo. Efeitos adversos gastrointestinais
foram relatados, além de pancreatite, colelitiase e colecistite aguda. Conclusoes: A partir do exposto, a tirzepatida € um medicamento
promissor para o tratamento de diabetes mellitus tipo 2 e obesidade, auxiliando na melhora da saude e qualidade de vida dos pacientes.

Palavras-chave: Obesity, Tirzepatide, Treatment.
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Introducao: A doenga de Alzheimer representa um distdrbio neurolégico de grande relevancia, afetando cerca de 6,07 milhdes
de idosos apenas em territdrio norte-americano. Embora amplamente estudada, a etiologia da doenca permanece desconhecida.’
Entretanto, evidéncias apontam para alteragdes na composicao da microbiota intestinal (Ml) nos portadores da doenca.!? Objetivo:
Investigar a modulagéao intestinal como estratégia para o tratamento de disturbios neuroldgicos associados ao Alzheimer em individuos
geneticamente suscetiveis. Métodos: Foi realizada uma revisao sistematica na base de dados PubMed, a partir das palavras-chave
“fecal microbiome transplantation”, “Alzheimer’s disease” e “treatment’ e suas variagdes, entre os anos de 2015 e 2024, com a selegéo
de estudos publicados originalmente em inglés. Resultados: A Ml de pacientes com Alzheimer apresentou numero aumentado de
bactérias pré-inflamatérias Eschereria e Shigella e deficiéncia de Eubacterium rectale, anti-inflamatdria.? Estes micro-organismos
comunicam-se com o Sistema Nervoso Central através de fibras nervosas autbnomas e do nervo vago, provocando mudangas no
desenvolvimento neuronal, nos processos neurodegenerativos e nas oscilagdes de humor quando desbalanceados.? Apesar dos
resultados inconclusivos para o tratamento de pacientes com Alzheimer com prebidticos e probidticos, verificam-se resultados promissores
quanto ao transplante da microbiota fecal (TMF), que consiste na transferéncia de uma amostra fecal por meio de colonoscopia, pilulas
orais ou sondas nasogastricas e nasoentéricas.* O TMF pode manipular sintomas e avango de doencas neuroldgicas ao alterar os niveis
de neurotransmissores, modificar a produgéo de metabolitos microbianos, como agonistas do receptor GABA, e minimizar bactérias
indutoras da inflamacéo e do estresse oxidativo neuroldgico, retardando a neurodegeneracgdo.® Conclusao: A incorporagédo do TMF
como forma de tratamento e profilaxia do Alzheimer mostra-se promissora, embora ainda seja necessario o desenvolvimento de um
protocolo padrao a fim de se obter maior precisao nos estudos pré-clinicos', visto que questées fundamentais em relagéo a funcéo da
MI na doenca permanecem nao resolvidas.

Palavras-chave: “fecal microbiome transplantation”, “Alzheimer’s disease” e “treatment”.
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Introducao: O Transplante de microbiota intestinal € um procedimento terapéutico que consiste na transferéncia de microbiota intestinal
de um doador saudavel para um receptor com o objetivo de restaurar a diversidade microbiana e corrigir desequilibrios associados
a diversas condi¢des de saude('?. Inicialmente utilizado para o tratamento de infec¢des recorrentes por Clostridium difficile, tem se
mostrado promissor em doencas inflamatdrias intestinais, sindrome do intestino irritavel e desordens metabdlicas, como a obesidade (29,
Obijetivo: Avaliar se a transferéncia do microbioma intestinal € capaz de auxiliar pacientes obesos na redugéo de peso. Métodos. A
partir de pesquisa nas bases de dados Medline, LILACS e SciELO, onde foram encontrados 45 artigos. Ao final, foram selecionados
seis artigos com a utilizagéo dos critérios de incluséo e exclusao: artigos dos ultimos cinco anos, com acesso livre, ensaios clinicos
controlados e randomizados e publicados originalmente em inglés. A busca pelos descritores e termos utilizados foi efetuada mediante
consulta ao MeSh. Resultados: Ensaios realizados, em pacientes na faixas dos 40 anos ou mais, que realizaram transplante autélogo
de fezes néo tiveram nenhuma alteracé@o no peso corporal ou IMC“&7, apesar de demonstrarem que houve uma melhora na qualidade
das taxons bacterianas e qualidade da microbiota intestinal®¢7®, além disso, em alguns pacientes houve a diminui¢cdo do rebote da
insulina®. Os estudos analisados em pacientes bariatricos demonstraram que nao houve diferenga significativa na redugéo de peso e do
IMC®4, mesmo havendo alteragdo na microbiota. Ademais, estudo realizado em jovens obesos entre 14 e 18 anos, ndo teve mudanca
na reducéo de IMC e peso, embora tenha ocorrido uma redugéo de adiposidade abdominal®. Conclusao: Portanto, o transplante de
microbioma intestinal ndo é capaz diretamente de auxiliar na reducao de peso, todavia € uma aliada no emagrecimento quando associada
a cirurgias bariatricas e dietas mediterraneas e vegetarianas.

Palavras-chave: Obesity, Fecal Microbiota Transplantation, Weight Reduction.
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Introducao: A hipercolesterolemia familiar(HF) € uma doenga autossémica dominante o qual portadores da doenga possuem colesterol
da lipoproteina de baixa densidade (LDL-c) elevados, sinais clinicos caracteristicos e aumento significativo do risco cardiovascular
aterosclerético prematuro. Objetivo: Investigar os métodos de tratamento da HF, por meio de uma reviséo sistematica. Métodos: Foram
analisados ensaios clinicos, tendo como referéncias as bases de dados National Library Of Medicine (MedLine) e Scientific Electronic
Library Online (SciELO). A busca pelos descritores foi efetuada mediante consulta aos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) e ao
Medical Subject Headings (MeSH), e os descritores utilizados foram: familiar; hipercolesterolemia; tratamento. Foram incluidos os estudos
que envolveram o tratamento da hipercolesterolemia familiar. Foram excluidos estudos com: texto completo indisponivel, aplicagao
em modelos animais e estudos observacionais. A escala PRISMA foi utilizada para sistematizar o relato desta reviséo. Resultados:
Intervencdes dietéticas hipolipemiantes com o consumo de colesterol <300mg/dia, além de consumo de acidos graxos monoinsaturados
deve ser <20%. Foi apresentado em estudos que a associacgao entre dieta hipolipidica e sinvastatina houve uma redugao de 17% do CT
€ 4% do LDL-C em detrimento da intervencao dietética isolada. Outro estudo, demonstrou que foram observadas redugdes significativas
de 70% no LDL-C, 50% no CT e 46% na APO-b com a associacdo de ezetimiba e sinvastatina. Atorvastatina se mostrou mais eficaz
na reducéo do CT (-42%) e no LDL-C (-50%) em pacientes com HF do que a sinvastatina. Conclusoes: Os estudos mostraram que a
reducdo do nivel de CT e LDL-C nos pacientes com HF € essencial e a terapia deve ser iniciada o quanto antes com o uso de estatinas
de alta poténcia associado a dieta hipolipemiante. Novas evidéncias cientificas devem ser desenvolvidas acerca dos efeitos adversos
dessa opgao terapéutica

Palavras-chave: Familiar; Hipercolesterolemia; Tratamento.
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Introducao: O Hipotireoidismo Subclinico (HSC) é uma condigdo comum na gravidez, marcada por niveis elevados de TSH enquanto o
FT4 (tiroxina livre) permanece normal’. O tratamento principal é a administragéo de Levotiroxina (LT4), um horménio sintético que imita
a acéo da Tiroxina (T4), ajudando a normalizar os niveis hormonais®. Objetivo: Analisar o tratamento do hipotireoidismo subclinico com
levotiroxina durante a gravidez. Métodos: Foram analisados ensaios clinicos publicados originalmente em inglés, em humanos, tendo
como referéncia a base de dados MedLine. A busca pelos descritores e termos foi efetuada mediante consulta ao DeCS e ao MeSH,
utilizando as palavras “Hipotireoidismo Subclinico”, “Gravidez” e “Levotiroxina”. Foram excluidos estudos com métodos pouco claros
ou mal descritos. Resultados: Inicialmente, foram encontrados 11 resultados, dos quais, apds a aplicagdo dos critérios de incluséo
e de exclusao, 4 foram selecionados para a analise final, com uma amostra total de 14.283 participantes. Evidéncias de dois estudos
indicaram que o tratamento com levotiroxina € eficaz na redugé@o de complica¢des durante a gestagéo, como parto prematuro e aborto
espontaneo, em comparacao ao grupo de controle, com intervalo de confianga de 95% e p<0,01. No entanto, nos demais, o grupo
que recebeu o placebo ndo obteve resultados estatisticamente relevantes em relagdo ao grupo experimental. Os resultados foram
favoraveis a utilizagéo da terapia, uma vez que essa esta associada a melhores desfechos neonatais, porém a eficacia da levotiroxina
nao foi considerada unanime, sugerindo que seu uso pode nao ser indispensavel para o desenvolvimento fetal. Conclusao: Os estudos
analisados néo atingiram um consenso quanto a eficacia do uso de Levotiroxina para tratar o Hipotireoidismo Subclinico na Gravidez,
visto que quando néo utilizado, os efeitos obtidos séo proporcionalmente semelhantes ao do farmaco. Com isso, ainda sdo necessarios
mais estudos clinicos para determinar o uso ideal do farmaco e alcancar o estado da arte.

Palavras-chave: Hipotireoidismo Subclinico, Gravidez e Levotiroxina.
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ferramenta de intervencao para cardiopaticos
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INTRODUCAO: O HITT caracteriza-se por sessoes curtas e intensas de exercicios, intercaladas por breves periodos de recuperagao,
promovendo adaptacdes metabdlicas significativas em um tempo reduzido.' Recentemente, o HIIT tem ganhado atencéo por seu potencial
terapéutico na melhoria de parametros associados as cardiopatias, emergindo como uma alternativa promissora e acessivel para a
gestao e prevencdo de complicagbes associadas as sindromes metabdlicas.? OBJETIVO: Avaliar os efeitos do HITT sobre a saude
cardiometabdlica (SCM) em individuos metabolicamente afetados. METODOLOGIA: O estudo consiste em uma revisao sistematica da
literatura, realizada através de busca estruturada na base de dados PubMed, condicionada pelos termos “High-Intensity Interval Training”
e “Metabolic Syndrome”, e suas variagdes previamente consultados no Medical Subject Headings (MeSH). Foram abordados apenas
estudos originais em inglés, do tipo ensaios clinicos randomizados, publicados nos ultimos 5 anos e realizados em seres humanos.
Foram excluidos estudos de revisdo, meta-analises e preferéncia por sexo. RESULTADOS: Os HIITS podem impactar positivamente os
marcadores lipidicos, através do aumento da oxidagao de acidos graxos e da expressao de proteinas envolvidas no transporte reverso
de colesterol. Desta forma, ainda sob a perspectiva da SCM, esse regime de exercicio potencializa a aptidao cardiorrespiratéria, visto
que estimula adaptagdes nas mitocondrias musculares para um maior consumo maximo de oxigénio (Vo2 maximo). Os HIIT’s contam,
ainda, com participagéo efetiva no controle da pressao arterial sistolica central elevada, de modo que promovem produgao de éxido
nitrico, vasodilatador que diminui a resisténcia vascular periférica, com reflexo também durante o repouso. Conclusao: Pode-se afirmar,
portanto, que o HIIT pode ser uma abordagem néo farmacoldgica promissora para o controle de doencas cardiacas, resultando em
melhorias na composicao corporal.

Palavras-chave: metabolic syndromes, High-Intensity Interval Training, cardiometabolic e cardiopulmonary.
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Introducao: O combate ao sobrepeso é constante pela sociedade moderna, e, cada vez mais a industria farmacéutica oferece farmacos
mais modernos e, consequentemente, mais caros para isso. A Metformina é uma Biguanida, que tem como um dos resultados de seu
mecanismo de acdo a melhora da sensibilidade dos tecidos periféricos a insulina, sendo um dos pilares no tratamento contra diabetes
tipo 2°. Objetivo: Essa reviséo literaria tem como objetivo analisar a Metformina enquanto um farmaco capaz de induzir a perda de
peso em pessoas nao diabéticas. Métodos: Foi realizada pesquisa em bases de dados indexadas através da plataforma PubMed,
utilizando os descritores “Metformin”, “Weight loss”, “non diabetic Glucagon-like Peptide-1 Receptor Agonists” e as suas variagoes
segundo o Mesh. Foi incluido o filtro “Randomized Controlled Trial”, publicados nos ultimos 15 anos. A escala PRISMA foi utilizada com
o intuito de melhorar o escopo desta revisdo. Resultados: A Metformina foi capaz de proporcionar a perda de peso média de 5,8+7,0
kg (5,6+ 6,5%) (p<0,001) em individuos n&o diabéticos durante 6 meses de tratamento', sendo inferior & média proporcionada por
outros farmacos, como a Beinaglutida, Semaglutida e Liraglutida®. Conclusdes: Embora néo apresente resultados tdo promissores
quanto outros farmacos que atuam no mecanismo das incretinas, a Metformina tem potencial de promover a perda ponderal, sendo
necessarios maiores estudos acerca da tematica, permitindo um maior embasamento cientifico sobre.

Palavras-chave: metformin, weight loss, non diabetic, Glucagon-like Peptide-1 Receptor Agonists.
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Introducéo: A obesidade é uma doenga cronica prevalente na sociedade atual, gerando consequéncias para a saude publica. Com
isso, a discussao sobre o desenvolvimento dos medicamentos para tratar essa condi¢éo gera debates e requer avaliagéo das evidéncias
disponiveis. Objetivo: Avaliar o uso da Semaglutida no tratamento de pacientes com obesidade, através de uma revisao sistematica.
Métodos: Foram analisados os estudos publicados originalmente em inglés, a partir de 2020, tendo como referéncia a base de dados
National Library of Medicine (MedLine). A busca pelos descritores e termos utilizados foi efetuada mediante consulta ao Medical Subject
Headings (MeSH), e os descritores utilizados foram: Semaglutide, Appetite depressants. Foram incluidos estudos envolvendo individuos
obesos que faziam uso de Semaglutida, com intuito de diminuir a perda de peso. Foram excluidos artigos com auséncia de relagao ao
tema. A escala PRISMA foi utilizada no intuito de sistematizar o relato desta revisdo. Resultados: Inicialmente foram encontrados 821
estudos, dos quais trés atenderam aos critérios de incluséo. O primeiro investigou o efeito da semaglutida comparada ao placebo em
perda de peso, seguranga e tolerabilidade em 4988 adultos com obesidade ou sobrepeso, distribuidos em cinco ensaios clinicos. O
segundo estudo avaliou se a semaglutida desacelera a progressao glicémica em pessoas com doenga cardiovascular e sobrepeso ou
obesidade sem diabetes, em que dos 17604 participantes, 8803 receberam semaglutida, concluindo que o medicamento aumenta a
normoglicemia e reduz a progressao para diabetes, mas nao desacelera a progresséao glicémica. O terceiro analisou a perda de peso
com semaglutida em 175 pacientes com sobrepeso ou obesidade, resultando em uma perda média de 12,3kg (10,9%) em 6 meses,
sendo maior em pacientes sem diabetes tipo 2. Conclusao: A semaglutida é eficaz na perda de peso e na prevencao de diabetes em
pessoas com sobrepeso e obesidade, com beneficios extras para pacientes sem diabetes.

Palavras-chave: Semaglutide, Obesity, Appetite depressants.
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Introducédo: A obesidade € uma doencga cronica prevalente globalmente, associada a altas taxas de morbidade e mortalidade. A
tirzepatida surge como uma opg¢éao promissora para seu tratamento. Objetivo: Revisar a eficacia do uso da tirzepatida no tratamento da
obesidade, por meio de uma revisao sistematica. Métodos: Foram analisados ensaios clinicos controlados e randomizados, realizados
em humanos adultos, publicados originalmente em inglés ou portugués, nos ultimos cinco anos tendo como referéncia a base de dados
PubMed. A busca pelos descritores foi efetuada mediante consulta ao Medical Subject Headings (MeSH) e os descritores utilizados
foram: tirzepatida, tratamento, tratamento farmacoldgico, obesidade. Foram incluidos estudos que envolveram individuos adultos com
indice de massa corporal (IMC) de 27 kg/m? ou mais, divididos em grupo placebo e grupo que utilizou tirzepatida. Estudos que néo
abordavam diretamente o uso da tirzepatida no tratamento da obesidade foram excluidos. A escala PRISMA foi utilizada no intuito de
sistematizar o relato desta reviséo. Resultados: Inicialmente foram encontrados 98 estudos e apos aplicagao dos critérios de incluséo
e exclusao, apenas cinco artigos fizeram parte do escopo e da analise final. Na analise do estudo, foram envolvidos 8682 participantes,
todos obesos. Estes foram divididos em grupo placebo e grupo que fez uso da tirzepatida para redugcéo do peso corporal. Um dos
artigos apontou que o uso de tirzepatida nas doses de 5 mg e 2,5 mg, combinado com treinamento fisico, ndo mostrou vantagem
significativa em relagéo ao treinamento fisico isolado. Em contraste, quatro artigos que utilizaram doses semanais de 10mg e 15mg na
fase de manutencao do tratamento revelaram que o uso da tirzepatida foi estatisticamente significativo e superior (p<0,001) para o fim
proposto quando comparado ao placebo. Concluséao: O uso de tirzepatida nas doses de 10mg e 15mg semanais se mostrou eficaz
no tratamento de obesidade.

Palavras-chave: Tirzepatida; obesidade; tratamento farmacoldgico.
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Introducéao: Embora a mudanca do estilo de vida (MEV) seja o pilar no manejo do sobrepeso (percentil =285) e da obesidade infantil
(percentil =95), a perda de peso seguida de sua manutencado é dificilmente alcangada somente com a terapia comportamental’“.
Destarte, medicamentos tém sido incorporados ao tratamento para essa faixa etaria, conferindo relevancia aos estudos sobre o tema.
Objetivo: Comparar, através de revisao sistematica, os efeitos do tratamento convencional ante a MEV associada a farmacos no
controle ponderal de pacientes pediatricos com IMC (indice de Massa Corporal) elevado. Métodos: Analisaram-se ensaios clinicos
controlados e randomizados publicados originalmente em inglés, nos ultimos dez anos, em humanos, valendo-se da base de dados
National Library of Medicine (MedLine). Consultou-se o Medical SubjectHeadings (MeSH) para a busca dos descritores utilizados:
pediatric obesity, therapeutics, body mass index e anti-obesity agents. Incluiram-se estudos envolvendo participantes de 0 a 18 anos,
de ambos os sexos, com sobrepeso ou obesidade, aleatoriamente atribuidos a terapia tradicional ou @ MEV consoante a drogas.
Excluiram-se estudos disponiveis somente em resumo ou com métodos dubios. Utilizou-se a escala PRISMAS5 visando aprimorar esta
revisdo. Resultados: Inicialmente, encontraram-se 77 estudos e, apds aplicagdo dos referidos critérios, cinco artigos compuseram a
analise final. Na caracteristica amostral de 10 a 18 anos e percentil 285, o uso de analogos de GLP-1 concomitante a MEV acarretou
melhora estaticamente significativa do IMC, com reducéo do peso (de até 20%), da circunferéncia abdominal, dos niveis lipidicos e do
risco cardiovascular, bem como dos niveis glicémicos em pacientes também diabéticos tipo 2. A intervencao farmacoldgica empregou:
liraglutida 3mg/dia, semaglutida 2,4mg/semana ou exenatida 2mg/semana, pelo periodo minimo de 24 semanas e maximo de 68. Ja o
tratamento convencional abrangeu atividade fisica, acompanhamento nutricional e psicolégico. Conclusao: Pacientes pediatricos com
percentil 285 se mostraram beneficiados por MEV simulténea a analogo de GLP-1.

Palavras-chave: Pediatric Obesity; Therapeutics; Body Mass Index; Anti-Obesity Agents.
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Introducéo: A Sindrome dos Ovarios Policisticos (SOP) é caracterizada por irregularidades menstruais, anovulacéo crénica e
hiperandrogenismo’. Sua fisiopatologia envolve o0 aumento da resisténcia a insulina e 0 manejo terapéutico inclui a metformina'345,
Agonistas do receptor GLP-1 (aGLP-1) emergiram como alternativas promissoras, promovendo redugéo ponderal e controle glicémico.'#4°
Objetivo: Analisar a eficacia dos aGLP-1 no tratamento da SOP em monoterapia, ou associado a metformina, comparando-0s ao uso
da metformina isolada. Métodos: Foram analisados ensaios clinicos controlados e randomizados, publicados em inglés, nos ultimos
5 anos, utilizando as bases de dados MedLine e SciELO. Sendo os descritores: “PCOS”, “Polycystic Ovary Syndrome”, “Glucagon-Like
Peptide 17, “Hypoglycemic Agents”, consultados no DeCS e no MeSH. Diante da leitura dos titulos dos 87 artigos, foram selecionados
4 que contemplavam o recorte tematico, excluindo estudos com métodos pouco claros ou com texto completo gratuito indisponivel. A
escala PRISMA orientou a sistematizacao desta reviséo. Resultados: Os estudos analisaram o uso de liraglutida, beinaglutida e exenatida
associados ou nao a metformina no tratamento da SOP. Em todos eles a terapia combinada dos aGLP-1 com metformina foi superior no
tratamento da obesidade destes pacientes quando comparada a metformina isolada (P<0,01)"345. Apenas liraglutida e exenatida foram
comparadas em monoterapia a metformina, sendo que somente a exenatida isolada se mostrou superior®°. O principal parametro avaliado
foi a reducao em medidas nas escalas de obesidade, com melhora da resisténcia a insulina e secundariamente do hiperandrogenismo,
do metabolismo glicémico e lipidico,*#5 com potencial modulagao do eixo hipotalamo-hipéfise-ovarino.®* Conclusoes: Em pacientes
com sobrepeso, a combinagéo de aGLP-1 e metformina foi mais eficaz que a metformina isolada na reducao da resisténcia a insulina,
com melhora no hiperandrogenismo e nas anormalidades reprodutivas associadas a sindrome.

Palavras-chave: “Polycystic Ovary Syndrome”, “PCOS”, “Glucagon-Like Peptide 17, “Hypoglycemic Agents”.
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Introducéo: A obesidade aumenta o risco de doengas crénicas como diabetes e doencgas cardiovasculares, muitas vezes necessitando
de apoio farmacoldgico'?. A semaglutida, agonista do receptor GLP-1, mostra potencial para reduzir o peso e melhorar fatores de risco
cardiovascular em individuos obesos sem diabetes®. Objetivo: Avaliar o impacto da semaglutida na redugéo de eventos cardiovasculares,
promocao da perda de peso e melhorias antropométricas em pacientes com sobrepeso ou obesidade sem diabetes. Métodos: Em
outubro de 2024, realizou-se uma pesquisa sobre o uso de semaglutida para o tratamento da obesidade utilizando a base de dados
PubMed. As palavras “semaglutida”, “obesidade” e suas variagdes encontradas no MeSH foram utilizadas como descritores. A busca
ocorreu com a selecao de ensaios clinicos controlados randomizados, publicados a partir de 2019, originais em inglés, utilizando-
se a escala PRISMA. Resultados: Inicialmente, encontraram-se 1292 estudos. Apos aplicagéo dos filtros e critérios de incluséo e
exclusao, trés artigos compuseram a analise. Foram envolvidos participantes com obesidade e sobrepeso submetidos a tratamento
com semaglutida. Observou-se perda ponderal média de 14,9% com semaglutida versus 2,4% com placebo, e 86,4% dos participantes
tratados perderam ao menos 5% do peso inicial, sustentando por até 4 anos?®. Quase 53% dos pacientes tratados melhoraram o IMC,
quando comparados aos 15,7% do grupo placebo?. A proporcao de pacientes obesos caiu 28% no grupo semaglutida contra 4% no
grupo placebo?. Houveram também melhorias em circunferéncia da cintura, pressao arterial, glicemia, funcao fisica e qualidade de
vida®. O tratamento com semaglutida também reduziu em 17% o risco relativo para eventos cardiovasculares primarios'. Concluséo:
Os estudos analisados sugerem que a semaglutida € eficaz e segura para promover perda ponderal e reduzir o risco cardiovascular
em pessoas com sobrepeso ou obesidade sem diabetes. Ademais, melhora fatores de risco cardiometabdlicos e qualidade de vida,
destacando seu potencial terapéutico no manejo da obesidade.
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Introducao: A adocgéo de dietas hipocaldricas como medida isolada para o tratamento da obesidade e sobrepeso frequentemente atinge
resultados limitados em termos de redug@o da massa corporal, suscitando a necessidade de estratégias farmacoldgicas adjuvantes.
A semaglutida subcutanea (SSC) emergiu como potente terapéutica para o diabetes mellitus do tipo 2 (DM2), sendo posteriormente
aprovada para o tratamento da obesidade e sobrepeso mesmo em néo diabéticos.' Objetivo: Investigar a eficacia da SSC como terapia
adjuvante para perda ponderal em adultos néo diabéticos, com obesidade ou sobrepeso. Métodos: Foram incluidos ensaios clinicos
controlados e randomizados publicados nos ultimos 10 anos, envolvendo adultos (= 18 anos) ndo diabéticos com IMC > 27 kg/m?, que
iniciaram tratamento com dose semanal de SSC, adjuvante a dieta hipocaldrica. Os estudos observacionais ou envolvendo pacientes
em uso de outros medicamentos antiobesidade foram excluidos. O desfecho primario analisado foi a reducao percentual da massa
corporal. A base de dados MEDLINE serviu de referéncia para a pesquisa, e o checklist PRISMA 2020 foi utilizado para sistematizar a
revisdo.? Resultados: Baseado nos critérios apresentados, trés estudos foram selecionados, compreendendo 2876 pacientes. Wilding
et al.® demonstraram uma variagdo média da massa corporal (VMMC) ap6s 68 semanas de -14,9% no grupo tratado com SSC, em
comparagao a -2,4% no grupo placebo (p < 0.001). Em Garvey et al. 4, foi observada, apés 104 semanas, uma VMMC de -15.2% no
grupo tratado com SSC e de -2.6% no grupo placebo (p <0.0001). Por fim, Wadden et al. ® evidenciaram uma VMMC de -16% no grupo
tratado com SSC e -5,7% no grupo placebo em 68 semanas (p < 0.001). Conclusdes: Em adultos nédo diabéticos, o uso de SSC como
terapia adjuvante associou-se a uma reducgéo percentual significativa e sustentada da massa corporal.
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INTRODUGCAO: A diabetes mellitus tipo 2 (DM2) é uma doenca de alta prevaléncia no Brasil, chegando a marca de 13 milhdes de casos
no pais. Dentre seus principais fatores de risco, o acumulo excessivo de gordura corporal se destaca, visto que aproximadamente 20%
dos brasileiros sao obesos. Dessa forma, a busca pelo tratamento mais eficaz para ambas as patologias faz-se relevante. OBJETIVO:
Analisar, por meio de uma revisao sistematica, a eficacia do uso dos analogos de GLP-1 e da GIP no tratamento da obesidade e da
DM2. METODOS: Foram analisados ensaios clinicos e ensaios clinicos randomizados publicados originalmente em inglés, nos Ultimos
cinco anos, tendo como referéncia a base de dados MedLine e a busca continuada. A pesquisa pelos descritores e termos utilizados foi
efetuada mediante consulta ao MeSH, sendo utilizados: Glucagon-like peptide-1, Glucose-dependent insulinotropic peptide e Treatment.
Foram incluidos estudos que abordaram os efeitos do novo farmaco com ag¢ao de duplo agonismo a GLP-1 e ao GIP em pacientes
com DM2 e obesidade. Foram excluidos estudos com elementos pouco claros, que abordassem variaveis distintas a tematica principal
e que nao estivessem disponiveis gratuitamente. RESULTADOS: Inicialmente, foram encontrados 33 estudos, e apds aplicacdo dos
critérios de incluséo e exclusao, apenas 6 artigos fizeram parte do escopo e analise final. Os estudos revelaram que a tirzepatida, com
agonismo duplo a GLP-1 e GIP, apresentou efeitos superiores a medicamentos anteriormente disponiveis, analogos a GLP-1. Seus
efeitos demonstraram significativo controle da hemoglobina glicada, além de efeitos secundarios como a reducao do peso corporal, da
pressao arterial e melhora do perfil lipidico dos pacientes. CONCLUSAO: Os resultados ressaltam a eficacia do uso da tirzepatida em
pacientes com DM2 e obesidade, com desfechos primarios e secundarios positivos para o controle de ambas as doencas.

Palavras-chave: “Glucagon-like peptide-1”, “Glucose-dependent insulinotropic peptide” e “Treatment”.
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Introducéo: Y-de-Roux (RYGB) é uma técnica cirurgica que consiste na construgdo de uma bolsa a partir do estdbmago, ligada ao
intestino delgado, formando uma anastomose gastrojejunal, restringindo o alimento ingerido. Gastrectomia Vertical (GV) é uma técnica
na qual a face lateral do estdmago € removida e o fundo é retirado, levando a menor curvatura do estdbmago restante, fazendo com
que este se distenda menos®. Ambas proporcionam efeitos positivos e negativos no paciente. Objetivo: Apresentar duas técnicas de
cirurgia bariatrica e comparar seus pontos positivos e negativos. Método: A partir de artigos publicados nas bases indexadas PubMed
e SciELO, foram buscados artigos com os descritores “roux-en-Y” AND “sleeve gastrectomy”, inglés, publicados nos ultimos 4 anos,
humanos adultos. Foram excluidos artigos repetidos, conflituosos, fora do viés pesquisado, resultando em 5 artigos selecionados dentre
18 obtidos. Resultado: Na comparacéo, foram identificados os pontos a seguir. Em RYGB ocorreu reducéo no tempo de exposicao
acida esofagica, diminuindo casos de Esofagite Erosiva®. O RYGB alcangou maiores perdas de massa gorda, preservando massa
magra quando comparado a GV4. Ambas propiciaram perda de peso semelhante em 2 anos, contudo, do terceiro ao quinto o RYBG foi
mais eficiente. O RYGB teve 20% mais probabilidade de remissédo do diabetes tipo 2 que o GV'. Os niveis de vitamina D aumentaram
apods o GV, mas nao apoés o RYGBS. O tempo cirdrgico foi menor para o GV em comparagao ao RYGB, minimizando complicagdes?. Na
GV, complicagdes pos-operatorias podem ocorrer: vazamento da linha de grampeamento gastrico, disturbios de degluticao, disfagia
associada a vomitos e aumento do refluxo acido. No RYGB, podem ocorrer: vazamento da bolsa gastrica ou do ramo de Roux, estenose
intestinal, embolia pulmonar ou pneumonia®. Concluséao: De acordo com os estudos realizados, observou-se que a escolha da técnica
deve ser baseada individualmente na clinica de cada paciente.

Palavras-chave: “bypass gastrico”; “Y de roux”; “gastrectomia vertical”; “cirurgia bariatrica”.
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Introducgao: Desde a ultima década se iniciou uma tendéncia global a transicao dietética passando de uma dieta mais industrializada rica
em carboidratos e lipideos para dietas mais estritas no tangente ao consumo dessas macromoléculas’. Objetivo: Avaliar a bibliografia
comparativa disponivel entre as dietas com baixo teor em carboidratos (BC) e baixo teor em gordura (BG) evidenciando seus efeitos
sobre a sindrome metabdlica (SM). Metodologia: Ensaios clinicos e estudos coorte, em humanos, publicados em inglés nos ultimos 5
anos, analisados nas bases de dados MedLine e SciELO, usando os descritores “low carb diet”, “low fat diet” e “metabolic Syndrome”
disponiveis em DeCS e MeSH. Incluiram-se estudos que analisaram o impacto das dietas BC e BG em pacientes com SM, enquanto
também aplicaram avaliagédo de um grupo controle da mesma amostra, observando as diferengas nos parametros clinicos ao longo do
tratamento. Artigos com métodos pouco claros foram excluidos. A escala PRISMA? sistematizou o relato desta revisdo. Resultados:
Foram incluidos 17 artigos na sintese qualitativa, apos os critérios de inclusao e excluséo, 3 artigos concluiram o escopo final. Amostra
total de 609 pacientes submetidos as dietas baixas em carboidrato ou baixas em gordura, 50% desses recebendo BC e 50% recebendo
BG com média de 39.75 anos de idade. Concluiu-se que a mudanga média nos escores de triglicérides -26.88, glicose pds prandial -4.51
e pressao arterial sistolica -4.66 no grupo sob SC, em comparagao com -16.77, -1.92, -4.00, respectivamente, no grupo SG, resultando
em uma diferenga de 10,11, 2,59, 0,51, respectivamente, pelo IC 95%3,4,5. Conclusao: conclui-se que a dieta baixa em carboidratos
se provou superior a dieta baixa em gorduras na redugéo dos niveis de triglicérides, glicose pds prandial e presséao sistolica alterando
de forma mais significativa os parametros clinicos relacionados a sindrome metabdlica.

Palavras-chave: Dose dietética recomendada; sindrome metabdlica; perda de peso.
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