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valvoplastias aértica (n=58), valvoplastia mitral (n=17), valvoplastia pulmonar (n=1), reparo de aneurisma de aorta (n=8), de
comunicacao inter atrial (n=6) e de coarctagdo de aorta (n=1). A monitorizagao inicia assim que o paciente esta hospitalizado e &
mantida até ser encaminhado para o bloco cirirgico. CONCLUSAQ: Espera-se caracterizar grau de controle pressorico e presséo
usual naqueles sob uso de anti-hipertensivos para o recéalculo dos escores a fim de testar o efeito da pressdo arterial sobre a
incidéncia de complica¢des cardiovasculares e mortalidade.
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Introducédo: O desenvolvimento programado das doencas cardiovasculares em adultos nascidos prematuros esta associado com
varios mecanismos, entre eles o sistema nervoso autdnomo (SNA). Ratos adultos expostos a hiperoxia neonatal (modelo de
condi¢des adversas relacionadas a prematuridade) desenvolvem disfuncdo cardiaca, mediada parcialmente pelo sistema renina-
angiotensina. Obijetivo: Investigar o impacto da hiperéxia e do tratamento neonatal com losartan (Los) sobre a variabilidade da
frequéncia cardiaca (VFC), balanco simpato-vagal (LF/HF), inervacdo simpatica e sinalizagdo adrenérgica ventricular esquerda (VE)
em ratos adultos. Métodos: Filhotes de ratos Sprague-Dawley foram mantidos com suas maes a 80% de 02 (O2-expostos) ou ar
ambiente (Controle) do dia 3 ao dia 10 de vida. Los (20 mg/kg/dia) ou dgua foram administrados por gavagem do dia 8 ao dia 10 de
vida. Registros de presséo arterial e ECG adquiridos por 24h obtidos por telemetria, VFC, LF/HF, inervacao simpatica e sinalizagédo
adrenérgica VE foram examinados em ratos com 16 semanas. Os dados foram analisados por ANOVA de uma via seguido por post-
hoc de Dunnet ou Kruskal-Wallis e apresentados como médiatDP ou mediana e intervalos interquartis. Resultados: Nao houve
diferencas significativas entre os grupos para a pressédo arterial e FC de 24h. A exposi¢éo a hiperdxia diminuiu significativamente a
VFC (58%) e aumentou a razdo LF/HF (353%). O tratamento com Los preveniu essas alteracdes. Os grupos O2-expostos
apresentaram aumento significativo da expressédo do receptor 1-adrenérgico (80%) e diminuicdo da inervacéo simpatica (46%),
ambos sem modulacdo pelo tratamento com Los. Conclusédo: A hiperdxia neonatal impacta na modulagdo autondmica cardiaca e
leva ao remodelamento da sinalizagdo adrenérgica e simpatica VE, confirmando o papel do SNA no desenvolvimento programado da
disfungdo cardiaca neste modelo experimental. O tratamento com Los parece exercer uma modulacdo central sobre o SNA, ndo
exercendo acdes locais sobre o tecido cardiaco.
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Introducéo: a sindrome de Barlow é uma condicdo genética conhecida também como sindrome do prolapso de valvula mitral familiar.
Nosso objetivo foi descrever uma familia apresentando este diagnoéstico. Descricdo do Caso: paciente feminina, 53 anos, portadora
de hipotireoidismo, hipertensdo arterial sistémica e prolapso de valvula mitral com fibrilacdo atrial ha 10 anos. Foi hospitalizada
inicialmente para investigar a possibilidade de sindrome de ANOTHER, uma condigdo autossdmica recessiva caracterizada por
alopecia, distrofia ungueal, complica¢des oftdlmicas, disfuncéo tireoidiana, hipoidrose, efélides, enteropatia e infec¢cdes do trato
respiratorio. Ela apresentava histéria médica prévia de torcicolo congénito (corrigido aos 26 anos de idade) e de trombose de
membro inferior esquerdo. Quanto a histdria familiar, havia outros casos de prolapso de valvula mitral (2 irmaos e 2 sobrinhas) e de
alteracdes esqueléticas (pectus excavatum). Ao seu exame fisico, observou-se fronte ampla, pescogo curto com assimetria da face,
micrognatia, labio superior fino, filtro pequeno e pouco marcado, pectus exacavatum, cifoescoliose, cubito valgo bilateral, haluces
valgos, pés planos, e sindactilia parcial entre segundo e terceiro pododactilos. A avaliagdo ecocardiografica mostrou displasia mitral,
insuficiéncia mitral leve, esclerose adrtica, insuficiéncia adrtica minima e insuficiéncia tricispide leve.

Conclusdes: a soma dos achados clinicos e dos resultados dos exames laboratoriais e de imagem foram compativeis com o
diagnéstico d sindrome de Barlow. Ela possui associagdo com algumas alteragdes esqueléticas, como pectus excavatum e escoliose
(todas elas, de uma forma geral, leves), tal como observado em nossa paciente. Como a sindrome possui um padrao de heranca
autossdmica dominante, um paciente afetado apresenta um risco de 50% de passar a doenca a seus filhos. Portanto, pacientes
apresentando prolapso de valvula mitral deveriam ser cuidadosamente avaliados quanto a presenca de achados esqueléticos
adicionais, bem como de historia familiar positiva para a mesma alteracéo cardiaca.
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Introducdo: A cirurgia cardiaca € uma opcao terapéutica para diversas patologias cardiovasculares. Entretanto o risco esta
diretamente relacionado as caracteristicas do paciente e aos cuidados perioperatérios. A infeccdo € uma das complicagcbes mais
comuns no periodo pos-operatoério de cirurgia cardiaca, embora potencialmente prevenivel. Objetivo: Avaliar o perfil de infecgdo no
pos-operatério de pacientes submetidos a cirurgia cardiaca, identificar os preditores independentes de infeccdo e analisar a
efetividade do uso de mupirocina e clorexidina na reducao de infec¢do de sitio cirirgico. Método: Coorte prospectiva de adultos
submetidos a cirurgia cardiaca aberta entre 2015 e 2018, em um hospital universitario e terciario de Porto Alegre. A coleta de dados
foi realizada antes da cirurgia, por meio da aplicagcao de questionario e da busca em prontuério eletrdnico; e durante a cirurgia até a
alta hospitalar, por meio do prontuério eletrénico. A andlise de preditores associados as complicagbes pés-cirtrgicos foi realizada
através de regressao de Poisson com variancia robusta univariada e multivariada, estratificados pelo periodo da adogéo do protocolo
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institucional de prevengéo de infecgdo. Foram considerados significativos valores de p <0,05. Resultados: Foram incluidos no estudo
541 pacientes. A incidéncia de infecgdo no periodo de 2015 a 2018 foi de 13,5% (73 casos), sendo pneumonia (30%) e infec¢do
profunda de ferida operatéria (27%) as causas mais frequentes. O protocolo de pesquisa de S. Aureus, uso de pomada de
mupirocina intranasal e banho com clorexidina para prevencao de infeccao foi instituido no ano de 2016, sendo que em janeiro de
2018 foi reforgcado junto as equipes assistenciais maior adeséo a este protocolo. No ano de 2015, a incidéncia de infecgdo foi de
23,5%, no ano de 2016 foi de 12,7%, no ano de 2017 foi de 19,5% e no ano de 2018 a incidéncia de infeccéo foi de 9%. Na andlise
multivariada, os preditores independentes para infeccdo foram DPOC (RR 2,07, IC 95% 1,29-3,31, p= 0,002), necessidade de
transfuséo intra-operatéria (RR 1,60, IC 95% 1,006-2,56, p=0,047) e circulagdo extra-corpérea (RR 1,009, IC 95% 1,005-1,013, p<
0,001). Concluséo: Neste estudo, infeccdo foi uma complicagdo comum, dados consistentes com estudos prévios. Comparando o
ano de 2015 com 2016, ano este em que o protocolo de profilaxia para infec¢éo foi implementado, houve uma redugéo substancial da
incidéncia desta complicacéo.
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Fundamentos: A reabilitagdo cardiovascular (RC) ap6s o transplante cardiaco (TxC) é cada vez mais utilizada. No entanto, o impacto
do treinamento fisico combinado (TFC) pds-TxC recente ainda é desconhecido. Objetivo: Avaliar a resposta do consumo de oxigénio
de pico (VO2pico) e da eficiéncia ventilatoria (VE/VCO2slope) em pacientes pds-TxC recente apds um programa de RC com énfase
no TFC. Pacientes: Individuos submetidos & TxC oriundos do ambulatério de Insuficiéncia Cardiaca do Hospital de Clinicas de Porto
Alegre. Métodos: Uma ergoespirometria foi realizada antes do inicio e apds 3 meses do programa de RC, o qual sempre teve inicio
dentro de 3 meses pos-TxC (cirurgia recente). O TFC de intensidade moderada consistiu de 36 sessfes (12 semanas), 3
vezes/semana, com duracdo de 60 minutos/sessdo. Resultados: Amostra: cinco transplantados (trés homens) em tratamento
otimizado com idade média de 42 (min: 21 — max: 68) anos. O VO2pico aumentou significativamente em todos pacientes e.a
VE/VCO2Slope diminuiu em quatro de cinco transplantados. Conclusdo: Nesta analise observacional piloto, identificamos uma
acentuada melhora na capacidade funcional associada a um marcado aumento na eficiéncia respiratéria. A partir desses achados,
especulamos que o TFC pdés-TxC recente melhora significativamente tais marcadores prognosticos, podendo ser utilizado como
opcéo na RC deste seleto grupo de pacientes (Apoio: FIPE/HCPA e CNPq).
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Introducéo: Dietas com alto indice glicémico (IG) aumentam a glicemia de jejum e as proteinas glicadas, contribuindo para a
obesidade, a qual estd associada com o aumento do risco de hipertenséo arterial sistémica. Pacientes hipertensos geralmente
apresentam perfis lipidico e glicémico desfavoraveis. Objetivos: Avaliar a associacdo entre |G, carga glicémica (CG) da dieta e
pressao arterial (PA). Métodos: Os critérios de inclusdo consistiram em estudos de intervencdo com dietas de alto e baixo IG e CG
em individuos saudaveis e hipertensos, apresentando, também, valores de PA basal e final. Participantes com diabetes mellitus,
sindrome metabdlica ou outra doenca crdnica foram excluidos. A busca foi realizada na base Medline, utilizando os termos "glycemic
index", "glycemic load" e "blood pressure”, sem limitacdo de data de publicacéo, sendo recuperados 226 titulos. Apds a exclusdo de
estudos duplicados e a andlise de titulos e resumos, foram selecionados 28 para leitura na integra. Destes, 11 foram selecionados
para extracdo de dados: desenho do estudo, tamanho da amostra, randomizagdo, cegamento, delta de PA sistdlica e diastdlica
(média e desvio padrdo), IG ou CG da dieta, tipo de dieta, duragéo da intervencéo e do seguimento. A meta-analise foi realizada no
software RevMan 5.3, aplicando-se modelo de efeitos aleatérios para estimar as diferencas sumarizadas do delta de PA entre os
grupos. A heterogeneidade foi avaliada pelo grau de (1?). Este estudo foi registrado PROSPERO sob o nimero CRD42018111810.
Resultados: Dos 11 estudos incluidos, 4 apresentavam os dados necessarios referentes a PA, totalizando 478 participantes.
Comparando-se a variagdo de PA entre dietas de alto e baixo |G, uma diferenca significativa foi observada na PA diastdlica (APAD: -
2.48 mmHg, 95% CI: -2.95 to -2.01, 12 = 52%); no entanto, ndo houve diferenga significativa em relagdo a PA sistdlica (APAS: -0.35
mmHg, 95%CI: -0.25, 0.96, 12 = 43%). Os estudos apresentaram de baixa a moderada qualidade metodolégica e apenas um
apresentou a PA como desfecho primario. Conclusédo: Ha associagéo positiva da carga glicmica com a PA diastdlica. O efeito das
intervengdes com dietas de baixo indice glicémico apresentaram impacto pouco relevante na medida da PA.
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Introducéo: Estima-se que as terapias preconizadas por diretrizes sejam subutilizadas em torno de 40% dos pacientes. Tem-se
demonstrado que programas de melhoria de qualidade podem aprimorar o cuidado prestado e promover uma pratica assistencial
mais eficiente. Objetivos: Avaliar o grau de adesdo aos indicadores de desempenho das diretrizes assistenciais em Sindrome
Coronariana Aguda (SCA) em pacientes internados. Métodos: Subanalise do estudo Boas Praticas Clinicas em Cardiologia (BPC),
coorte de pacientes incluidos em centro terciario do sul do pais. Foram incluidos pacientes consecutivos e internados com
diagndstico primario SCA, o que inclui Infarto Agudo do Miocérdio (IAM) ou Angina Instavel, a partir dos 18 anos de idade, entre os
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