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Métodos: Reviséo retrospectiva de prontuario de pacientes adultos submetidos a apendicectomia no ano de 2017 no Hospital
de Clinicas de Porto Alegre. Excluidos pacientes submetidos a apendicectomia por outras causas que nao apendicite aguda,
USG realizadas em outra instituicdo. Sinais da USG abdominal considerados como compativeis com apendicite: diametro
>1cm do apéndice cecal, ndo compressibilidade, presenga de coprélitos na luz apendicular, infiltragdo da gordura adjacente
ou abscesso em fossa iliaca direita. EAM foi usado para classificar participantes entre probabilidade alta (escore 27),
intermediaria (escore 5-6) ou baixa (escore <4). Todos os casos deveriam ter confirmacéo histopatologica de AA. Desfecho
primario foi sensibilidade, especificidade e acuracia do EAM associado a US abdominal para diagndstico de AA. Resultados
analisados por teste exato de Fisher para correlagdo, assumindo « de 0,05.

Resultados: Dos 148 pacientes que realizaram apendicectomia e haviam realizado USG abdominal na instituigdo, 12 ndo
fecharam todos os critérios para calculo do EAM. Dos 136 analisados, a média de idade dos pacientes foi 40 anos, sendo
metade dos pacientes de cada sexo. EAM apresentou alta probabilidade para 40 (29,5%), intermediaria para 45 (33%) e
baixa para 51 (37,5%) dos pacientes. Taxa de apendicectomia negativa foi de 10,8%. EAM associado a USG abdominal
apresentou melhores sensibilidade (55%), especificidade (94%) e valor preditivo positivo (98%) para EAM escore 6, do que
escores EAM5e 7.

Conclusao: Pacientes submetidos a apendicectomia apresentaram EAM como ferramenta util na triagem de suspeigéo de
AA, sendo que EAM associado a USG abdominal confirma mais fidedignamente o diagndstico em pacientes com escore igual
aob.

3367

REFINAMENTOS EM OTOPLASTIA: RASPAS OU AGULHAS? UM ENSAIO CLINICO.
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Introducdo: Até 25% das Otoplastias podem levar a complicagdes, indicando a necessidade de refinamento técnico. A
raspagem da cartilagem auricular anterior de Stenstrom é usada em combinagdo com a técnica de Mustardé para tratar a
deformidade de anti-hélice em varios casos, com bons resultados. Ambos podendo ser realizados com diferentes
instrumentos, como raspas ou pun¢ao agulhas.

Objetivos: Este estudo tem como objetivo comparar o uso de agulhas de pungéo e raspas metalicas para raspagem da
cartilagem anterior em otoplastias. A técnica basica utilizada foi a associagdo de das técnicas de Stenstrom e Mustardé.
Foram avaliados desfechos anatémicos e estéticos. Também foram revisadas as complicagbes pds-operatodrias.

Métodos: Quarenta e dois pacientes com orelhas proeminentes e sem cirurgia prévia foram designados aleatoriamente para
a técnica com agulha ou técnica com raspas metalicas. Eles foram operados pelo residente de cirurgia plastica no primeiro
ano, nos anos de 2014 e 2019. Os pacientes foram acompanhados e avaliados nos dias 2 e 15, bem como 1, 3 e 6 meses
de poés-operatério. Os desfechos foram avaliados por meio de fotos pré e pds-operatorias por quatro cirurgides plasticos
experientes cegados para a técnica utilizadas em cada caso. A satisfagdo do paciente foi pesquisada por meio de uma
pergunta “sim” ou “ndo”. O tempo cirdrgico e o edema pos-operatério foram avaliados em 20 pacientes (grupo de 2014).
Resultados: Nao houve diferenga estatistica entre os grupos em termos de resultados globais, simetria, forma da anti-hélice
ou fratura da cartilagem. Noventa e cinco por cento do os pacientes ficaram satisfeitos com o resultado. A técnica da agulha
resultou em menor edema pds-operatorio e menor tempo cirargico.

Conclusao: A raspagem da cartilagem anterior usada em combinag&o com suturas de colchdo posteriores para tratar dobras
anti-helicais mal formadas tém resultados bons e semelhantes quando realizados com raspas metalicas ou agulhas de
puncao, mesmo em maos inexperientes. A agulha tem a vantagem de levar a um menor tempo cirirgico e menos edema
pos-operatorio, sem a necessidade de qualquer instrumento cirurgico especial.
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Introducédo: Devido a pandemia, foi necessario adotar medidas que permitissem a atuagédo remota dos colaboradores em
atividade administrativas de apoio a assisténcia. Foi desenvolvida uma solugdo técnica segura que permite acesso externo
aos sistemas corporativos e registro eletronico de frequéncia em regime de trabalho remoto. Além de ferramentas de apoio
como: plataforma em nuvem para reunides ndo presenciais, para documentos eletrénicos, etc. Desta forma, foi possivel
disponibilizar aos colaboradores do hospital, que ndo atuam na linha de frente, a atuagéo remota de seu trabalho. Objetivo:
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