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comparacao entre 0s grupos sepse e sepse+w-3. Nas avaliagdes do estresse oxidativo em soro, observou-se efeito protetor
do tratamento com w-3 nos ensaios de TBARS, DCF e TIOIS, com diferengas significativas (p< 0,005) na comparagéo entre
0s grupos sepse e sepse+w-3. Ja nas andlises bioquimicas em soro observou-se efeito benéfico do w-3 nos ensaios de TGP,
creatinina, ureia e lactato, com diferengas significativas (p< 0,005) na comparacéo entre os grupos sepse e sepset+w-3.
Conclus&o: Com base nos resultados encontrados até o presente estagio do estudo, podemos sugerir que o tratamento com
Omega-3 possui efeito protetor frente o estresse oxidativo consequente da sepse experimental, especialmente no tecido
hepatico.
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FRUTOSE 1,6-BISFOSFATO E O METABOLISMO GLICOLITICO DURANTE A SEPSE EXPERIMENTAL: UMA REVISAO
SISTEMATICA
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Introdugéo: A sepse é uma disfungao organica causada por uma resposta inflamatéria descontrolada do hospedeiro frente
uma infecgéo, sendo a principal causa de morbimortalidade em UTI no mundo todo. Alteragcdo na hemodindmica é uma de
suas principais disfungdes caracteristicas, levando a hipotensdo grave, reduzindo o aporte sanguineo para érgdos vitais e
comprometendo o fornecimento de oxigénio e glicose para os tecidos. Alteragdes hemodinamicas afetam o fornecimento de
glicose para o cérebro, 6rgao para o qual o fornecimento glicolitico € mais imperativo. Objetivo: Esta revisdo tem como objetivo
unificar os achados sobre metabolismo glicolitico cerebral durante a sepse observados em estudos experimentais nos ultimos
5 anos. Métodos: Através de busca no PubMed e LILACS com as palavras-chave “cerebral glucose metabolism” e
“experimental study” em publicagdes de até 2015 selecionou-se 11 artigos. Resultados: Os custos energéticos do cérebro
séo sustentados, principalmente, pela adenosina trifosfato (ATP) derivada da oxidag&o da glicose, sendo esta o substrato de
energia primario para o cérebro. Um estudo de 2018 demonstrou uma redugdo consideravelmente significativa no
metabolismo glicolitico cerebral em camundongos C57BL6 durante sepse experimental. O metabolismo cerebral foi
quantificado por imagens de microPET scans e o radiofarmaco 18F-fluoro-2-deoxy-D-glucose e expresso por standard uptake
values. O estudo comprovou, experimentalmente, que a uma grave redugdo do metabolismo glicolitico durante a sepse.
Pouco se sabe sobre a fisiopatologia da redu¢do do metabolismo glicolitico cerebral. Alguns estudos demonstram isquemia
e também disfungdes na perfusdo cerebral e na sua microcirculagao, levando a uma hipoperfuséao cerebral. O metabolismo
cerebral pode representar um componente chave para desencadear a encefalopatia durante o processo patologico da sepse.
As mudangas no fluxo sanguineo cerebral, juntamente com a liberagdo de moléculas inflamatérias e alteragdes metabdlicas,
contribuem para a disfungdo neuronal e morte celular. Resultados: A integridade metabdlica e vascular cerebral é de vital
importancia para a capacidade cognitiva e para a saude mental e € gravemente afetada na sepse. Uma melhor compreensao
dos processos metabdlicos e fisiolégicos cerebrais, como o metabolismo da glicose, € fundamental para o profundo
conhecimento da patogenia da sepse.
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RELATO DE CASO

VICTORIA GABECH SEEGER; KATIA BOTTEGA MORAES; MARIETE DALMORO; FABIANA ZERBIERI MARTINS; ANA
KARINA SILVA DA ROCHA TANAKA,; LIA BRANDT FUNCKE

HCPA - Hospital de Clinicas de Porto Alegre

Introducédo: A Organizagdo Mundial da Saude declarou como pandemia, em margo de 2020, o surto de uma doenga
respiratoria aguda, causada pelo virus SARS-CoV-2. Iniciou-se uma mobilizacdo mundial das organiza¢des de saude para
atender a demanda de pacientes criticos. Em situagdes em que capacidade instalada de leitos de Unidade de Terapia
Intensiva (UTI) é insuficiente, especialistas em saude recomendam priorizar os existentes para tratamento de Covid-19 e,
adaptar as Unidades de Recuperagao Pds-Anestésica das instituigdes em leitos para pacientes criticos. Objetivo: Apresentar
a reestruturagcdo de uma Unidade de Recuperagdo Pds-Anestésica (URPA) frente a pandemia de Covid-19. Metodologia:
Relato de Caso. Resultados: Para atender a demanda deflagrada pela pandemia de Coronavirus humano, um hospital com
nivel terciario de assisténcia em saude e de ensino realizou mudangas estruturais e redimensionamento de pessoal para
aprimorar fluxo de atendimento a pacientes criticos. Nesse cenario, a URPA, foi pioneira para o apoio a essa necessidade
institucional. A unidade pertencente ao Servico de Enfermagem em Centro Cirurgico, dispde de 18 leitos de recuperacao
adultos, 5 leitos de recuperacao pediatricos, 5 leitos de terapia intensiva cirirgica e 1 leito de isolamento, e uma equipe de
enfermagem composta por 60 profissionais (16 enfermeiros e 44 técnicos de enfermagem). Devido a pandemia, a unidade
foi organizada para atendimento de 15 leitos de UTI Geral. Houve a necessidade de reorganizacéo de estrutura fisica,
equipamentos e materiais pertinentes ao atendimento de alta complexidade, bem como, realocagédo de profissionais de
enfermagem, totalizando 28 novos colaboradores (3 enfermeiros e 25 técnicos de enfermagem), oriundos de outras unidades
como Bloco Cirurgico, Centro Cirirgico Ambulatorial, Centro de Materiais e Esterilizagdo e Unidade de Internacéo. A equipe
de enfermagem foi alocada nos turnos de trabalho visando adequada distribuigao de profissionais com experiéncia em terapia
intensiva e treinamento dos demais, possibilitando a organizagado de uma equipe eficiente para atendimento aos pacientes
criticos. Conclusdo: Com empenho e mobilizagdo da equipe de enfermagem foi possivel completar com éxito a nova
organizagédo da unidade. Como resultado dessa reestruturagdo, observamos o desenvolvimento da equipe ndo apenas no
atendimento ao paciente critico como também no enfrentamento de adversidades, na resiliéncia e na valorizagao do trabalho
em equipe.
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