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informag8es do HCPA via Query. Resultados: Do total de pacientes adultos cirtrgicos (n= 6933), a maioria do sexo feminino (52,7%);
75,4% de cirurgias eletivas; 80,2% classificados como ASA Il e ASA Il e, 59% pacientes com idade entre 18 e 49 anos; 37%
receberam transfusdo sanguinea. Noventa e cinco por cento dos pacientes (n= 6616) tiveram registros dos niveis admissionais de
Hb, sendo que 95,4% apresentavam Hb< 13 g/dl, desses 25,8% Hb< 10mg/dl. Conclusédo: A alta prevaléncia de Hb< 13g/dI
detectada no pré-operatério (95%) com elevada taxa de transfusdo sanguinea perioperatéria (37%), abre espaco para introducéo de
medidas preventivas como cuidados estendidos aos pacientes cirirgicos. A nova proposta é de estabelecer um programa
institucional denominado PBM (Patient Blood Management) que consiste na aplicacdo de uma abordagem multiprofissional e
multidisciplinar, para o diagnostico e tratamento precoce da anemia, aplicando técnicas de conservagédo sanguinea e uso racional
dos componentes sanguineos, com objetivo de melhorar os desfechos desfavoraveis dos pacientes cirdrgicos e reduzir custos.
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Base tedrica: A cirurgia € considerada um importante estressor externo, responsavel por uma cascata de respostas fisiologicas e
psicoldgicas protetoras, coordenadas e adaptativas. Recentemente, utilizamos a teoria do item resposta para desenvolver e validar
um instrumento baseado em quatro escalas psicolégicas que avalia a vulnerabilidade psicolégica pré-operatéria com base no
estresse emocional, a Brief Measure of Emotional Preoperative Stress (B-MEPS). Acreditamos que alto nivel de estresse pré-
operatério, avaliado pelo resultado da escala B-MEPS, esta associado a maiores niveis de dor no p6s-operatério e pior reabilitacao
em pacientes submetidos a cirurgia de médio ou grande porte. Métodos: Estudo prospectivo, observacional de coorte. Adultos
submetidos a cirurgias uroldgicas, ginecolodgicas, proctologicas e ortopédicas (margo 2017 a marco de 2018). A avaliacdo pré-
operatéria na noite anterior ao procedimento incluiu: questionario demogréfico e estado atual de salde; BMEPS e Inventario de
Sensibilidade Central; testes experimentais de dor e coleta de biomarcadores séricos. A avaliacdo pOs-operatoria até 48h
compreendeu: dor em repouso e em movimento; consumo de morfina e Questionario de reabilitacdo em 48hs. Resultados: 150
pacientes incluidos, 23 (15%) pacientes apresentaram alto estresse emocional pré-operatério. Variaveis significativamente
relacionadas ao estresse pré-operatério foram: diagndstico psiquiatrico prévio e resultado do Inventério de Sensibilizacdo Central. A
dor média ao movimento nas primeiras 12 a 48 horas foi 95 a 105% maior do que a dor em repouso. Um modelo misto para medidas
repetidas mostrou um efeito sustentavel e significativo da escala B-MEPS como preditor de dor, independentemente dos dados
demogréficos, comorbidades, testes de dor pré-operatéria, tipo de anestesia e duragéo da cirurgia. Dor crdnica, cirurgia relacionada a
cancer e baixa tolerancia a dor em testes de pressao pré-operatdria também foram preditores independentes de dor no movimento
pés-operatorio. Dor moderada a grave ao movimento foi o Unico preditor significativo de reabilitacdo negativa em 48 horas apés a
cirurgia. Conclusdo: Uma breve triagem do estado emocional pré-operatério poderia identificar individuos propensos a dor severa
pos-operatdria. Assim, mudancas benéficas na assisténcia perioperatéria, poderiam ser realizadas através de intervencdes
especificas considerando estresse emocional pré-operatério aferido pela B-MEPS.
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Nosso objetivo é relatar a reestruturacdo do fluxo de atendimento de pacientes em servigo de Cirurgia Geral (CIG) no Hospital de
Clinicas de Porto Alegre (HCPA) iniciado no ano de 2018 e vigente até o presente momento a partir da observacdo da dinamica de
atendimento das equipes do CIG e construgdo de espaco para triagem de pacientes encaminhados da rede béasica, com maior
disponibilidade de tempo por consulta, guiado por no¢fes de seguranca do paciente e qualidade assistencial, buscando um ambiente
pedagogicamente saudavel para o ensino de semiologia e raciocinio cirdrgico por meio de feedback, PBL e debriefing. Foi instituido
em 6/07/2018 o Ambulatério de Primeiras Consultas Cirargicas - PRIMER -, que integra o CIG e uma das ag¢fes de extensado da
FAMED - UFRGS, a Liga de Cirurgia UFRGS (LiCir) ao sistema como uma forma de conseguir organizar o fluxo de pacientes para as
diferentes equipes que integram o CIG. Assim, alunos da liga que ja tenham cursado a cadeira de semiologia séo supervisionados
por médicos cirurgibes e acompanhados por alunos de semestres iniciais no atendimento inicial dos pacientes encaminhados da rede
béasica. O feedback é estimulado e usualmente é feito um debrifing ao final das atividades para auxiliar na fixagdo de conceitos que
sdo trabalhados baseados nos casos conforme vao sendo atendidos (PBL like). Ja foram atendidos mais de 300 pacientes,
envolvendo cerca de 100 alunos nos atendimentos, sendo estes do primeiro ao décimo segundo semestre da faculdade. O PRIMER
tem se mostrado método eficaz na otimizagdo de fluxos e recursos e ambiente adequado para o ensino de semiologia e raciocinio
clinico.
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INTRODUCAO: a Liga de Cirurgia da UFRGS é um grupo de estudantes de medicina interessados na area cirirgica, que busca, por
meio da extensao universitaria, aprender o que esta fora dos livros. Nos anos de 2017 e 2018 pudemos intensificar essa busca
satisfatoriamente, proporcionando aos académicos ligantes diversas atividades com este fim. OBJETIVO: estimular aprendizado e
vivéncias em atividades cirargicas; contato com ensinamentos de Soft skills e do cotidiano e da vida do cirurgido. Aspectos que
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muitas vezes nado fazem parte da formacao médica, mas importantes na decisdo da especialidade, para entender o que é cirurgia
além das técnicas cirdrgicas. METODO: andlise retrospectiva da organizacéo de atividades sob superviséo de cirurgiées do Hospital
de Clinicas de Porto Alegre por alunos de diversos semestres da Faculdade de Medicina da UFRGS com maior interesse em seguir
carreira cirirgica. RESULTADOS: a LiCir auxiliou em 2017 e 2018 na realizagéo do treinamento de Acessos Venosos Centrais do
Hospital de Clinicas de Porto Alegre (HCPA) que capacitou 72 residentes, envolvendo 20 alunos como manequins. Com a
participacdo dos ligantes em atividades cirargicas, realizamos 5 trabalhos cientificos que foram apresentados na Semana Cientifica
do HCPA e na XXXV Jornada de Atualizagdo em Cirurgia do Aparelho Digestivo, bem como no Sobracil em Curitiba e no Congresso
Brasileiro de Cirurgia, em S&o Paulo. Auxiliamos ainda na realizacdo do Encontro do Servico de Cirurgia Geral do HCPA com a
presenca de 60 cirurgides ou residentes. O ensino de conhecimentos técnicos de cirurgia é realizado junto ao Curso Tedrico dos
Residentes de Cirurgia Geral do HCPA, em namero de 35, nas quais foram disponibilizadas um total de 150 vagas ao longo do ano
para os membros da liga. Por fim, orgulhamo-nos de ter ajudado a instaurar no HCPA o ambulatério de primeiras consultas
cirdrgicas: no qual ja foram atendidos mais de 300 pacientes e envolveu cerca de 100 alunos nos primeiros 7 meses de atividade.
CONCLUSOES: o estudante que tem interesse na cirurgia ndo apenas tem a possibilidade de assistes a cirurgias, como também
participa do atendimento de pacientes, a rotina de pré-operatério, atividades de pesquisa e aulas teéricas convencionais, além de se
aproximar do universo cirlrgico no seu cotidiano.
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INTRODUCAO: buscamos por meio da extensdo universitaria, a criagdo do ambulatério de primeiras consultas cirlrgicas,
proporcionando aos académicos ligantes, orientados por preceptores, a participagdo no atendimento de um paciente encaminhado
da rede para a especialidade no HCPA, para realizagdo de cirurgia, conhecendo, assim, a clinica dos casos cirargicos, bem como a
rotina de pré-operatério. OBJETIVO: tracar caracteristicas demogréaficas dos pacientes encaminhados pela rede publica para o
Ambulatério de Primeiras Consultas Cirdrgicas (PRIMER) do HCPA nos primeiros seis meses de funcionamento do mesmo a fim de
compreender as particularidades socio-culturais e otimizar manejo, recursos e seguimento. METODO: estudo transversal de revisdo
de prontuarios dos pacientes atendidos no ambulatério PRIMER desde sua implementacgédo (06 de julho de 2018) até 25 de janeiro de
2019. RESULTADOS: Dos 267 pacientes atendidos, 55,1% eram do sexo masculino e a média de idade foi de 52,6 anos. As
patologias mais frequentes foram relacionados a parede abdominal (G1-37,1%), vias biliares (G2-37,1%) e partes moles (G3-17,6%).
Em 86,1% dos casos o tratamento foram considerados cirargicos e encaminhados a equipe adequada. As principais comorbidades
foram HAS (38,6%), tabagismo (19,7%) e DM (13,3%). Por grupo, G1: 77,8% homens, média de idade 56,8 anos. 11% apresentava
diagnostico de DM, 38,4% de HAS e 12,1% histdria de cardiopatia isquémica. 20,2% eram tabagistas ativos e 37,4% apresentava
histéria de tabagismo no passado. De acordo com protocolo institucional, 21,2% necessitava de avaliagdo pré-anestésica com
anestesiologista (APA) e em 39,4% ndo houve necessidade de exames adicionais. G2: 27,3% homens, média de idade 52,1 anos.
18,2% apresentava diagndstico de DM. 45,5% HAS e 5,5% histéria de cardiopatia isquémica. 18,2% eram tabagistas ativos e 12,1%
apresentava historia de tabagismo no passado. 18,2% necessitavam de APA e em 47,5% n&o houve necessidade de exames
adicionais. G3: 68,1% homens, média de idade 43,3 anos. 10,6% apresentava diagnéstico de DM. 9,8% HAS e 6,4% historia de
cardiopatia isquémica. 27,7% eram tabagistas ativos e 21,3% apresentava histéria de tabagismo no passado. 59,6% dos casos foram
possuiam indicacéo de tratamento cirirgico, 21,3% pacientes necessitava maior investigacédo para definicio. CONCLUSAO: ha
marcante diferenga entre as populagfes, tanto no que concerne comorbidades quanto sexo e idade de acordo com a patologia que
leva os pacientes a procurar atendimento.
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Background: Intraoperative cell salvage with autologous blood transfusion (IBS) is an established practice in operations
encompassing a high risk of bleeding. However there is still concern about the potential of this practice in oncological procedures,
including liver transplantation (LT) for hepatocellular carcinoma (HCC). This study aimed to evaluate Cell Saver usage as a prognostic
factor in LT. Methods: Single center analysis of all patients undergoing LT for HCC between October 2001 and October 2018. Primary
endpoint was overall post-LT mortality Secondary endpoint was disease free survival. Results: Of all 163 who underwent LT for HCC
in the study period, 157 patients had complete demographical and clinical data, being included in this study. Ninety six of those
(61.1%) were males; the mean age was 59.2+7.6 years. The overall 1-year, 3-year, 5-year and 7-year survival for the IBS group was
84.2%, 76.3%, 67.7% and 56.8% vs 85.3%, 71.5%, 67.5% and 67.5% for the non-IBS group (p=0.77). The 1-year, 3-year, 5-year and
7-year disease-free survival for the IBS group was 81.6%, 71%, 66.5% and 55.4% vs 85.3%, 64.1%, 64.1% and 64.1% (p=0.74)
Conclusion: The IBS does not seem to be associated either to patient survival or to HCC recurrence after LT.
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Introducéo: Hérnias lombares sé@o defeitos raros, correspondendo a aproximadamente 2% das hérnias de parede abdominal. Seu
diagndstico se baseia no exame clinico altamente sugestivo com confirmagdo por meio de tomografia computadorizada. Descri¢cdo do
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