Introducéo: A sindrome de encefalopatia posterior reversivel (PRES) caracteriza-se por crises
convulsivas, cefaléia, rebaixamento de sensorio, altera¢des visuais e achados sugestivos de edema
na substancia branca cerebral. Entre suas causas estao as alteracdes renais!. A sindrome nefrotica
apresenta aumento grave e prolongado da permeabilidade glomerular as proteinas, cujos principais
sintomas sao edema, proteindria e hipoalbuminemia2. Muitas doencas glomerulares podem evoluir
para sindrome nefrética. A maioria dos pacientes pediatricos possui como causa a
glomeruloesclerose segmentar e focal (GESF) ou idiopéatica. A GESF ocorre quando h4 aumento
patolégico de tecido conjuntivo nos glomérulos, evidenciando esclerose segmentars. H4 perda da
funcdo glomerular, levando a injaria renal aguda (IRA). Objetivo: Conhecer e descrever o caso de
paciente pediatrica com PRES secundéria a sindrome nefrética sem etiologia definida, assim como
0 seu desfecho clinico até a alta hospitalar. Método: Estudo descritivo, do tipo estudo de caso,
realizado no Hospital de Clinicas de Porto Alegre, em 2020, a partir de informacfes discutidas em
round multidisciplinar do Servico de Pediatria. Dados coletados de forma a preservar a
confidencialidade da identificacdo da paciente. Relato de Caso: Crianca de 12 anos procurou o
servico de emergéncia por diurese concentrada e diminuida, dor lombar em coélicas e anasarca,
com aumento importante do peso corporal. Estava em bom estado geral, Glasgow 15, edema
periorbital e exame de punhopercussao lombar negativo. Proteinlria em exame qualitativo de urina
e nivel sérico de albumina 1,5 mg/l; creatinina 0,57 mg/dl; potassio 5,3 mEq/l; sédio 140 mEg/l e
ureia 36 mg/dl. No dia seguinte, apresentou perda de visdo temporaria e de sensibilidade periférica,
seguida de rebaixamento do sensorio, alucinacdes, tremores, desvio de comissura labial, crise
convulsiva ténico-clonica por quatro minutos, com perda de forga em membro superior e queda de
saturacdo. Instalado oxigénio por mascara ndo-reinalante e iniciada infusdo de eletrolitos.
Tomografia de cranio com achados sugestivos de PRES. Apoés estabilizacdo, estava hipertensa,
anudrica, em anasarca, com hipercalemia e hiponatremia. Em seguida, iniciou hemodidlise, havendo
melhora da hipercalemia e da funcéo renal, com diminuigcdo do edema. Realizou biépsia renal para
investigacao de etiologia de IRA, exame anatomopatoldgico com lesées minimas. Nao houveram
evidéncias histologicas para a hipétese diagnoéstica, apenas clinicas. Consideracdes Finais: A
paciente recebeu alta hospitalar sem sequelas neuroldgicas ou necessidade de seguir com
hemodialise. Foi referenciada para manter acompanhamento clinico ambulatorial. Hemodialise
demonstrou reverter a injuria renal aguda e os eventos neuroldgicos associados a PRES foram
transitorios, sem repercussfes com a resolucao do quadro renal.
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Introducéo: A evolucdo das tecnologias e das redes de comunicag¢do tem provocado mudancas e
com isso 0 surgimento de novos processos de comunicacdo e de novos cenarios de ensino.r Com
a pandemia COVID-19, diversas atividades presenciais passaram a ser desenvolvidas por meio de
plataformas remotas, com adequa¢des metodolédgicas, modificando assim o papel do moderador e
do participante. Objetivo: Relatar experiéncia de académicos e enfermeiros em atividade de
extensao na modalidade remota durante a pandemia COVID-19. Método: Trata-se de um relato de
experiéncia a partir da 72 edicdo da atividade de extensdo Troca de Saberes e Experiéncias
Relacionadas a Maternidade, realizada na Unidade de Internacdo Obstétrica (UIO) do Hospital de
Clinicas de Porto Alegre, de maio de 2020 a janeiro de 2021, desenvolvida por académicos e
enfermeiros. Foram realizadas oito rodas de conversa, junto as puérperas, por meio de
videochamadas via Google Meet, abordando temas relacionados aos cuidados com a puérpera e
com o recém-nascido. Por se tratar de uma atividade de ensino vinculada a Universidade Federal
do Rio Grande do Sul (UFRGS), o desenvolvimento da mesma também passou a ser remoto,
seguindo as orientagBes da universidade.?-> Relato de experiéncia: No contexto da pandemia
COVID-19, o numero de puérperas e familiares participantes dos grupos diminuiu em relacao aos
outros anos, ora por restricdes hospitalares, ora pelo medo de contaminagdo por parte dos
pacientes. O convite para a participagdo do grupo era realizado a quatro puérperas por vez e ocorria
na sala de atividades de grupo da UIO. As rodas de conversa tiveram a participacdo remota de dois
bolsistas, de uma estagiaria de enfermagem e de uma enfermeira da unidade. Os temas abordados
nas conversas resultaram do formulario de levantamento de temas de interesse. As puérperas foram
participativas e as trocas de experiéncias e saberes, junto aos académicos e a enfermeira, duraram
em média 45 minutos. Ao final de cada roda de conversa, as participantes recebiam um questionario
de satisfacdo, onde realizavam a avaliacdo da roda e faziam sugestfes para aperfeicoamento. As
puérperas relataram satisfacdo com a atividade de educag¢do em saude, considerando importante
para continuidade do cuidado no domicilio. Para os moderadores, as rodadas de conversa na
modalidade remota foram ricas e de qualidade. Em dezembro de 2020, as restricbes hospitalares
aumentaram e a atividade educativa passou a ser desenvolvida nos leitos semi privativos com 2
puérperas por vez, através do proprio celular. Também, nédo foi solicitado a pesquisa de satisfacédo
como forma de prevenir a contaminagdo da COVID-19. Consideracdes finais: A experiéncia do
grupo de forma remota, apesar de atingir um namero pequeno de participantes, foi considerada
satisfatéria e alcangou o seu objetivo, uma vez que promoveu a educacao em saude, oportunizando
momentos de trocas de experiéncias e saberes, por meio de informagfes baseadas em evidéncias
cientificas.
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