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Métodos: Foi realizada revisdo de prontuario de todos os pacientes submetidos a cirurgia bariatrica de 2005 a 2019 e os
dados de pacientes cujo material de biépsia pode ser revisado por uma Unica patologista foram coletados. Foi usada a
classificagdo de Kleiner para analise das bidpsias.

Resultados: No total, 911 pacientes foram operados, foram excluidos pacientes cujo material de bidpsia hepatica foi exiguo
para analise. 621 pacientes foram analisados. Destes 521 (83,89%) do sexo feminino. A média de peso pré-operatoria foi de
135,41 kg (DP 28,9) média de IMC: 51,65 kg/m? (DP 8,99) idade média: 42 anos (DP 9,37). 78 (12,56%) pacientes foram
submetidos a gastrectomia vertical, 380 (61,19%) RYGB e 162 (26,08%) ao duodenal switch. 208 (33,49%) portadores de
diabetes do tipo 2, apenas 9 (1,44%) pacientes apresentaram grau zero de esteatose e 295(47,5%) nao apresentaram fibrose
na biopsia. 35 (5,63%) pacientes apresentavam grau 1 de fibrose, 100 (16,1 %) pacientes apresentavam grau 2 e 27 (4,34%)
apresentavam grau 3 de fibrose hepatica. 46 (7,4%) pacientes apresentavam diagnéstico de NASH pelo escore NAS maior
ou igual a 5 e 184 (29,62%) pacientes ficaram com NAS 3 e 4 e 14 (2,25 %) apresentavam cirrose na biépsia que néo havia
sido diagnosticada nos exames de pré-operatorio.

Conclusdes: Nesta série, a grande maioria dos pacientes apresentou doenga hepatica no anatomopatolégico e 14 pacientes
ja eram portadores de cirrose. O emagrecimento rapido ou desnutrigdo causada pela cirurgia bariatrica pode ser uma
complicagdo para um paciente portador de doenga hepatica mais grave. Acreditamos que a realizagao de biépsia hepatica
no transoperatério de cirurgia bariatrica € fundamental para o acompanhamento poés-operatério destes pacientes, cujo
diagnéstico de NASH/Cirrose nao foi diagnosticada no pré-operatério.
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INTRODUCAO: A obesidade é uma doenca metabdlica crénica causada por uma complexa interagdo entre o ambiente, a
predisposicao genética e o comportamento humano. Além de ser fator de risco para doengas como diabetes tipo 2,
hipertensdo arterial e doengas cardiovasculares, ha evidéncias também que possa ser tanto causa como consequéncia do
estresse, da depressao e da ma qualidade do sono. Um dos mecanismos que contribui para a associagao da obesidade com
estes desfechos é a modificagdo do ciclo circadiano, resultado da exposigéo crénica a horarios invertidos de sono, como
ocorre em pessoas que trabalham em turnos alternados. Verificar a prevaléncia destas patologias significa identificar e agir
em fatores passiveis de modificagao, para combater ou reduzir estes agravos.

OBJETIVOS: Avaliar a prevaléncia de obesidade, depresséo, estresse e ma qualidade do sono entre os funcionarios de
diferentes turnos de trabalho no Hospital Sdo Vicente de Paulo Passo Fundo/RS.

METODOS: 105 funcionarios de diferentes turnos de trabalho que estivessem trabalhando ha pelo menos 6 meses foram
selecionados de forma aleatéria e avaliados através de estudo transversal. Idade, sexo, tempo, setor, regime e turno de
trabalho, patologias prévias, alcoolismo e tabagismo foram avaliados. Na avaliagdo antropométrica foram aferidos peso,
altura, circunferéncia abdominal (CA) e presséao arterial (PA). Os questionarios autoaplicaveis utilizados foram Inventario de
Beck, Escala de Sonoléncia de Epworth e Escala de Estresse Percebido.

RESULTADOS: Dos 105 individuos avaliados, 63 eram trabalhadores diurnos e 40 noturnos, 82 mulheres e 23 homens. Os
funcionarios do turno da noite tinham média de idade maior (38 vs. 33 anos) (P=0,005). Os niveis de PA diastdlicos e médios
foram maiores nos trabalhadores noturnos (P=0,015 e P=0,027, respectivamente). A PA sistdlica também foi maior nos
trabalhadores noturnos, entretanto, sem relevancia estatistica. IMC (indice de massa corporal), CA, sonoléncia e depresséo
foram maiores nos trabalhadores diurnos, porém sem significancia estatistica. A percepgao de estresse foi maior nos
trabalhadores noturnos (P=0,042).

CONCLUSAO: Na analise da coleta parcial de dados desse estudo, houve uma maior prevaléncia de maiores niveis de PA
diastdlica e média em trabalhadores noturnos, além de uma maior percepg¢ao de estresse, comparados aos trabalhadores
diurnos. Logo, espera-se que com uma amostra maior, os dados se tornem ainda mais significativos.
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SECONDARY HYPERPARATHYROIDISM AND HYPOVITAMINOSIS D ONE YEAR AFTER BYPASS SURGERY: A
RETROSPECTIVE COHORT STUDY

MAYARA LIMA GUBERT; LUIZA FERREIRA SPERB; LUCIANA VERCOZA VIANA

HCPA - Hospital de Clinicas de Porto Alegre

Background: Patients with obesity submitted to bariatric procedures have a high risk of secondary hyperparathyroidism (SHPT;
up to 53%) and hypovitaminosis D (33 to 96.7%). These comorbidities could imply in future adverse bone conditions. The aim
of this study was to evaluate vitamin D deficiency and SHPT in South Brazilian patients after one year of Roux-en-Y gastric
bypass (RYGB).

Methods: In this retrospective cohort study post-bariatric patients who underwent the procedure at least one year before were
analyzed by reviewing medical records from first and last Medical Nutrition Unit clinical visits between March 2016 and
November 2018. Vitamin D deficiency was defined as serum 25(OH) vitamin D lower than 20 ng/ml and SHPT as PTH higher
than 68 pg/ml postoperative, in patients with normal serum creatinine and calcium. Bone mineral density (BMD) was estimated
by DXA — Lunar (g/cm?).
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Results: From a total of 199 patients who underwent bypass surgery a, 100 patients were included (50.6 + 10.2 years, 12%
non-white ethnicity, 91% female, 54.2 £ 19.2 months of follow-up). Preoperative and current BMI were 48.9 + 7.8 and 33.4 +
4.8 kg/m?, respectively, with 65.5 £ 15.8% excess body weight loss. Multivitamin supplements were used by 86% and calcium
tablets by 51%; 90% consumed dairy products on daily basis. In the last medical visit, 69% of patients were taking vitamin D
[23,070 IU weekly (P25-75 14,000 — 29,750)] and the mean 25(OH)D was 20.3 £ 8.1 ng/ml at first and 24.1 + 8.1 ng/ml in the
last evaluation (p <0.01). During follow-up, the prevalence of hypovitaminosis D during the first visit was 49% and reduced to
25.5% at the last visit. SHPT was identified in 56% [PTH 79.5 pg/dl (P25-75 55.1-95)]. An inverse correlation was observed
between PTH and vitamin D (r = -0,316; p <0.01) and with BMD in total hip (r = -0,201; p <0.05). No correlation between PTH
and BMD in the lumbar spine or in the femoral neck was observed.

Conclusions: Vitamin D deficiency and SHPT were frequent after at least one year of bypass surgery, and BMD was inversely
correlated to PTH in these patients.

Keywords: Bypass surgery, 25(OH) vitamin D, secondary hyperparathyroidism.

3023
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INTRODUCAO: Andrégenos sdo horménios necessarios para a diferenciagio sexual e desenvolvimento normal. A convers&o
da testosterona em di-hidrotestosterona (DHT) pela enzima 5a-redutase tipo 2 promove a diferenciagédo da genitalia externa
masculina. O periodo critico para a virilizagao da genitalia ocorre entre 8 e 14 semanas de gestagdo. O uso de hormonios
androgénicos e substancias relacionadas esta aumentando na pratica clinica devido ao seu uso para finalidades além do
déficit hormonal, tais como alopécia, ganho ou recuperacdo de massa muscular, disfungbes sexuais e emagrecimento.
OBJETIVO: Analisar as consultas e desfechos gestacionais referentes a andrégenos e similares enviadas ao Sistema
Nacional de Informagao sobre Agentes Teratogénicos (SIAT) nos UGltimos 5 anos. METODOS: Estudo descritivo retrospectivo
com base nas informagdes disponibilizadas por meio de banco de dados referentes as consultas ao SIAT a respeito de
andrégenos e similares no periodo entre 2015 e 2020. RESULTADOS: No periodo analisado o SIAT recebeu 9 consultas,
sendo 4 pré-concepcionais, 3 gestagbes em curso (1° e 2° trimestre), 1 gestagdo passada e 1 pesquisa (ndo envolve
especificamente uma paciente exposta). Testosterona foi motivo de 4 consultas (44% do total de consultas), uma delas
associada a Hiperplasia Adrenal Congénita. Finasterida foi motivo de 2 consultas (22%). Danazol, DHEA e Enobosarm foram
motivos de 1 consulta (11%). O motivo “anabolizantes — andrégenos” foi a razdo da Unica consulta de pesquisa (11%). Das
4 consultas cujo feto teve exposigcdo aos andrégenos, destacamos 2 casos com alteragdes morfologicas. Uma crianga do
sexo masculino exposta a Vitamina A 5.000Ul, Vitamina D 3.000 Ul e Testosterona na gestagdo apresentou raquisquise
téraco-lombar, hipospadia e hipoplasia das extremidades digitais. Um feto masculino (diagnéstico pré-natal no invasivo) de
21 semanas exposto a Testosterona gel e Enobosarm no 1° trimestre apresentou escroto bifido e hipospadia. Embora o uso
dos androgenos na gestagao esteja descrito na literatura, ndo encontramos dados especificos sobre o Enobosarm, que é um
Modulador Seletivo de Receptores Androgénicos (SARM) tecido-especifico ndo metabolizado para DHT. Contudo, escroto
bifido e hipospadia ja foram associados com exposicdo a DHT. CONCLUSAO: Destaca-se a importancia do conhecimento
referente ao potencial teratogénico dos andrégenos para evitar exposigdes gestacionais e desfechos desfavoraveis.
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Introducéo: A Sindrome de Turner (ST) é a alteragdo em cromossomo sexual mais comum entre mulheres - Unicas afetadas
-, sendo causada por uma alteracdo genética que varia desde a exclusdo completa do cromossomo X até a exclusdo de
apenas um gene, como o gene SHOX. As pacientes apresentam tipicamente baixa estatura e disgenesia gonadal (o que
pode levar ao atraso da entrada na puberdade e a infertilidade), com auséncia ou pouco desenvolvimento das caracteristicas
sexuais secundarias, sendo necessério, portanto, uma maior aten¢cdo médica para o diagndstico precoce e para o tratamento
e prevengao de enfermidades secundarias, como hipotireoidismo, diabetes e dislipidemia, por exemplo. Objetivos: Organizar
um banco histérico e prospectivo, permitindo manter informagdes importantes acerca das pacientes e de sua doenga, como
seu desenvolvimento e qualidade de vida. Almeja-se mapear o padréo de manifestagcdes da ST no sul do pais, buscando a
diminuicdo da idade de diagndstico e a melhoria do manejo da doenca para direcionar futuras agdes de qualificagdo da
assisténcia as pacientes. Metodologia: Sera realizado um estudo histérico e prospectivo das pacientes com ST confirmadas
por cariétipo em atendimento no ambulatério de Baixa Estatura do HCPA, uma vez que o servigo de Endocrinologia se
constitui em centro de referéncia no atendimento dessas pacientes na regido Sul do Brasil. Serdo avaliados dados histéricos
de prontuarios das pacientes, como curva de crescimento e cariétipo, e dados prospectivos, em consultas ambulatoriais,
como peso, pressao arterial e tratamentos empregados para o crescimento e indugdo da puberdade. Observagéo: O projeto
sera submetido ao Comité de Pesquisa do HCPA, visando ao acompanhamento e analise de prontuario de pacientes com
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