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KYNA frente a esses insultos. Fatias de estriado de ratos Wistar machos de 30 dias de idade (n=6) foram pré-incubadas com KYNA 
100 μM por 15 minutos, posteriormente QUIN 100 μM foi acrescentado ao meio de incubação por mais 30 minutos. A análise 
estatística dos dados foi realizada através da ANOVA de duas vias seguida pelo pós-teste de Tukey. Este trabalho foi submetido e 
aprovado pelo CEUA-UFRGS (31435).  Os resultados mostraram que QUIN causou uma diminuição na atividade das enzimas 
antioxidantes (p < 0,05) causando também danos a proteínas (p < 0,05) e a lipídios (p < 0,05), assim como uma diminuição nos 
níveis de Nrf2 (p < 0,01). KYNA foi capaz de prevenir os efeitos causados por QUIN na atividade das enzimas antioxidantes, no dano 
aos lipídios e nos níveis de Nrf2. Entretanto o dano a proteínas e a diminuição na atividade da Na+,K+-ATPase não foram  
prevenidos  por KYNA. Nossos resultados mostram que o QUIN causa alterações no status oxidativo em fatias de estriado de ratos, 
sendo a maioria dessas alterações prevenida por KYNA, possivelmente por sua ação antioxidante. Nosso estudo permite elucidar 
alguns dos mecanismos de KYNA frente aos danos causados por QUIN. Apoio Financeiro: CNPq e PROPESQ. Unitermos: Ácido 
quinolínico; Ácido quinurênico; Estresse oxidativo.  
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Estimulação elétrica transcraniana catodal (ETCC-C) aumenta a latência para primeira convulsão e os níveis de 
neurotrofinas em córtex cerebral de ratos submetidos ao modelo de kindling 
Lisiane Santos da Silva, Gabriela Gregory Regner, Iraci Lucena da Silva Torres, Pricila Pfluger, Carla de Oliveira, Vanessa Leal 
Scarabelot, Roberta Stroher, Andressa de Souza, Felipe Fregni, Patrícia Pereira - HCPA 
 
Introdução: Cerca de 30% dos pacientes com epilepsia são refratários ao tratamento medicamentoso e intervenções não 
farmacológicas. A estimulação elétrica transcraniana (ETCC), alternativa que pode ser utilizada isoladamente ou associadas à 
farmacoterapia tradicional. Objetivo: Avaliar o efeito da ETCC catodal (ETCC-c) sobre as convulsões induzidas por pentilenotetrazol 
(PTZ) no modelo de kindling, isolado ou em associação ao diazepam. Metodologia: 96 ratos Wistar divididos em 8 grupos: Sal-Sal; 
ETCC-Sal-Sal; Sal-PTZ; DZP3-PTZ; DZP0,15-PTZ; Sham-Sal-PTZ; ETCC-Sal-PTZ; ETCC-DZP0,15-PTZ. Os grupos ETCC foram 
submetidos a 10 sessões de tratamento (0,5mA/20min.) e cada 3 dias, receberam salina ou diazepam (0.15mg/Kg; i.p.), 30 minutos 
antes da administração de PTZ (50mg/Kg; i.p.), um total de 6 induções. Já o Sham-ETCC mimetiza o tratamento com ETCC, mas o 
aparelho está desligado. Grupos não submetidos à ETCC receberam salina, diazepam (3 mg / kg; i.p.) ou diazepam (0,15 mg /kg; 
i.p.) a cada 3 dias, 30 min. antes da administração de PTZ (50mg/Kg; i.p.) um total de 6 induções. Grupos que não receberam PTZ 
(Sal-Sal e ETCC-Sal-Sal) foram utilizados como controle total da técnica, para realização das dosagens de NGF e BDNF, e 
receberam salina e/ou ETCC com a mesma frequência e duração que os grupos submetidos ao modelo. Após a administração do 
PTZ, animais foram observados por 30 minutos quanto à latência para a primeira convulsão (LPC) com duração superior a 3 
segundos e porcentagem de convulsão (%). Após o último tratamento, os animais foram eutanasiados, coletados córtex cerebral e 
hipocampo e avaliados os níveis de NGF e BDNF. Os dados de % foram analisados pelo teste Exato de Fisher, os dados de LPC por 
GEE seguido de Bonferroni e os níveis de NGF e BDNF por ANOVA-uma via seguido de Student-Newman-Keuls, considerando 
significativo quando P≤0,05. Este projeto foi aprovado pelo CEUA/HCPA (16-0265). Resultados: ETCC-c e ETCC-c+DZP 
aumentaram LPC e os níveis corticais de NGF, bem como ETCC-c+DZP aumentou os níveis de BDNF na mesma estrutura. 
Conclusão: ETCC-c, isolada ou associada à dose baixa de diazepam, tem efeito antiepileptogênico. Uma vez que neurotrofinas 
estão relacionadas com mecanismos de proteção contra danos após as crises de kindling e o brotamento de fibras musgosas – 
características do modelo – é possível sugerir que o efeito observado seja decorrente da indução de um processo de neuroproteção 
em ratos submetidos ao modelo de kindling. Unitermos: Estimulação transcraniana por corrente contínua (ETCC); Kindling; BDNF.  
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Malformação de Arnold Chiari: diagnóstico e evolução 
Endaira Bianchi de Ribeiro, Rodrigo Costa Schuster - Centro Universitario da Serra Gaúcha (FSG) 
 
Introdução: A Malformação de Arnold-Chiari (MCh), é uma anomalia congênita que consiste num alongamento do cerebelo e do 
tronco cerebral até a região cervical da medula espinhal, e é subdividida em quatro tipos. É considerada uma patologia rara e para 
que seja feito o seu diagnóstico são necessários múltiplos exames. O tratamento pode ser paliativo, para os danos causados pela 
patologia ou cirúrgico. Objetivo: Descrever o um relato de caso de paciente com diagnóstico de Malformação de Arnold-Chiari, a 
partir de dados retrospectivos de saúde, bem como o quadro atual. Metodologia: O estudo se caracterizou como descritivo do tipo 
“relato de caso”, para isso foram avaliados antecedentes de saúde e aplicados testes ao pesquisado, como a Escala de Equilíbrio de 
Berg, o Teste de Tinetti, o Perfil de Saúde de Nottingahm e Análise Cinemática da Marcha Bidimensional. Resultados: A paciente 
apresenta sequelas motoras, posturais e de equilíbrio, além dos deslocamentos ósseos resultantes da MCh tipo II e grande risco de 
queda. Conclusão: Os resultados apontados pelo estudo estão de acordo com as informações disponíveis na literatura, 
possibilitando uma análise mais detalhada dessa patologia, juntamente com uma avaliação da atual situação da paciente, visando 
agregar conteúdo no meio acadêmico sobre a MCh e manobras para o bem estar da paciente. Unitermos: Malformação de Arnold 
Chiari; Mielomeningocele; Malformações congênitas.  
 

P1122 
Efeito da terapia do espelho na recuperação sensório-motora do membro superior após AVC 
Chen Chai Ling, Paula Pillar Pinto, Jessica Chagas Furtado, Rochelle Rocha Costa, Caren Luciane Bernardi - UFCSPA 
 
O acidente vascular encefálico (AVE) caracteriza-se pela má perfusão encefálica decorrente de um evento isquêmico ou 
hemorrágico, causando um distúrbio sensório-motor no membro superior (MS) contralateral à lesão.A Terapia do Espelho (TE) tem 
sido utilizada na reabilitação e seus efeitos relacionam-se à ativação de neurônios espelho e reorganização cortical. Porém, poucos 
são os estudos que investigam o efeito isolado da TE sobre a reabilitação desses indivíduos. O objetivo principal do estudo visa 
avaliar o efeito isolado da TE sobre a função motora, sensibilidade, força muscular e destreza do MS parético de pacientes após 
AVE. Trata-se de um ensaio clínico randomizado simples-cego (CAAE 43456615300005345). Foram avaliados dezesseis indivíduos 
com AVE crônico, de idade entre 30 e 80 anos, com comprometimento motor leve ou moderado no MS. Os sujeitos foram 
randomicamente alocados em: grupo intervenção (GI; n=8) que realizou 60 minutos de TE composta por exercícios bimanuais; e 
grupo controle (GC, n=8) que realizou 60 minutos do mesmo protocolo, porém sem o espelho. Ambos os grupos realizaram duas 
sessões por semana, durante seis semanas. Os participantes foram avaliados antes e após as intervenções, quanto ao desempenho 
sensório-motor do MS verificado pela Escala de Avaliação Fugl-Meyer, destreza manual pelo Box-and-Block Test, força de preensão 




