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No dia 17 de outubro de 2024, sdbado, realizou-se na Sala Marcondes
de Souza, no 11° Andavr do Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina
de Ribeirdo Preto da Universidade de Sdo Paulo (HCFMRP-USP), a
Jornada da Residéncia Médica em Civurgia da Mdo do Hospital das
Clinicas da TFaculdade de Medicina de Ribeirdo Preto (HCFMRP-USP) -
FEdicdo de 2024. Este evento teve como objetivo promover e divulgar os
conhecimentos das diferentes linhas de pesquisa da Residéncia Médica e do
Grupo de Cirurgia da Mdo, Microcirurgia e Membro Superior (do Complexo
HC-FMRP-USP), representada pelos doze Médicos Residentes do Programa
de Residéncia Médica em Cirurgia da Mdo do HCFMRP-USP. As
apresentacdes contemplaram os trabalhos que sdo considerados como pre-
requisitos para a atividade académica e como pré-requisito para o “Exame
de Suficiéncia para obtencdo do Titulo de Especialista em Cirurgia da Mdo”,
aplicado pela Sociedade Brasileira pertinente, conforme normativas e
regulamentos internos.

Os trabalhos foram avaliados previamente, apresentados e
discutidos com o Coordenador e Responsdvel pelo Programa de Residéncia
Médica em Cirurgia da Mdo, e equipe de Preceptores, além de contar com
a participacdo hibrida de convidados selecionados, membros da equipe e
egressos do Programa de Residéncia Médica em Cirurgia da Mdo do
Complexo HC-FMRP-USP. Assim, os Meédicos Residentes, de uma
subespecialidade que permite atribuicdo de ROE pelo Conselho Federal de
Medicina (CFM), passa a demonstrar a oportunidade de ensino e
competéncias no formato de um centro formadov tradicional, e a
contribuicdo dos projetos e pesquisas que beneficiardo inumeros pacientes,
prestando assisténcia e auxilio, aléem de fortalecer e auxiliar protocolos
internos utilizados por mossa instituicdo. O evento, também mostrou o
conhecimento e preparo para a carreira, cujos Médicos Residentes passardo
a se inserir no mercado de trabalho.

A Jornada da Residéncia Médica em Cirurgia da Mdo do Hospital
das Clinicas da Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto (HCFMRP-USP)
- Edi¢do de 2024, passard a ocorrer como evento anual, estimulando o
Ensino, Pesquisa e extensdo Universitaria.

Prof. Dr. Luis Guilherme Rosifini Alves Rezende

Presidente

Jornada da Residéncia Médica em Cirurgia da Mio do Hospital das Clinicas
da Faculdade de Medicina de Ribeirdao Preto (HCFMRP-USP)

Edicao de 2024
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Anestesiologia FMRP-USP, fundador do Grupo e da Residéncia Médica em
Cirurgia da Mdo, Membro Superior e Microcirurgia do HC-FMRP-USP e
Ex-Presidente da Sociedade Brasileira de Cirurgia da Mdo (2002), graduou-
se em Medicina pela Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto (FMRP) da
Universidade de Sdo Paulo (USP) em 1971. Cumpriu Residéncia Médica na
especialidade Ortopedia e Traumatologia no Hospital das Clinicas da
FMRP-USP no biénio 1972-1973 e obteve o titulo de Professor Doutor apos o
cumprimento do Curso de Pos-graduacdo na Area Ortopedia e
Traumatologia da FMRP em 1977. Realizou Estdagio de Pos-Doutorado na
Inglaterra no biénio 1980-1981, onde se especializou em Cirurgia da Mdo
pela British Society for Surgery of the Hand (Overseas Member) e iniciou
pesquisas sobre a estimulacdo elétrica da regeneracdo de nervos periféricos.
Instalou o Servico de Cirurgia da Mdo e do Membro Superior e
Microcirurgia do HCFMRP-USP em 1981 e inaugurou a Residéncia Médica
nessa especialidade em 1992. Durante o 14° Trienal da Federacdo
Internacional das Sociedades de Cirurgia da Mdo (IFSSH) e 11° Congresso
da Federacdo Internacional das Sociedades de Terapia das Mdo (IFSHT),
entre os dias 17 e 21 de junho de 2019, recebeu o prémio “Pioneiro da Cirurgia
da Mdo” da federacdo Internacional das Sociedades de Cirurgia da Mdo
(I'FSSH) de Berlim, Alemanha, em reconhecimento ao seu trabalho
realizado ao longo de sua carreira e pela sua contribuicdo para a Cirurgia
da Mdo que influenciou geracdes de especialistas.
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Prwogramagio
Horario Programacio Apresentacao
+h30 Abertura Prof. Dr. Luig Guilherme Rosifiqi Alves Rezende
Introducio e Apresentacido da Jornada Dr. Ricardo Lucca Cabarite Saheb
8hoo Avaliagdo dabsensibilidade (}qs reta}hos cirargicos Dr. Fébio Taizo Yamaki Nagano
aseado na artéria radial
Avaliacdo da sintomatologia ap6s liberacdo cirargica
8hzo0 do ttnel do carpo em pacientes operados nos tltimos Dr. Guilherme Martins Nanci
10 anos em um hospital académico terciario
Shqo Avaliacio clinica e funcional de fratur?s do radio distal Dra. Tanara da Silva Santos
tratadas com placa de distragéo dorsal
ohoo Recuperacio sensitiva do_s fetalhos locais para a polpa Dra. Leticia de Freitas Leonel
digital
Estudo Comparativo das Técnicas Cirdrgicas para o .
ohzo0 Tratamento dzf Rizartrose em um Centro ge Re?eréncia Dr. Matheus Torres Muniz
ohg0 Fraturag'do radio distal em um hospital te~rciério: ha Dr. Osvaldo Gomes do Santos Jitnior
iferenca no padréo de apresentacdo?
Experiéncia de um Hospital Terciario com Fraturas
10hoo | Luxacio do Cotovelo tipo Triade Terrivel — Resultados Dr. Artur de Oliveira Ribeiro
Parciais
Experiéncia de um Hospital Terciario com Fraturas
10h20 Expostas e Amputagio Traumatica dos Dedos e da Dr. Gabriel Rodrigues dos Santos Milhomens
M3ao— Resultados Parciais
Experiéncia de um Hospital Terciario em relacdo ao
10hgo | comparativo de tratamentos para fratura de cabeca do Dr. Glauber Bastos Barreto
radio— Resultados Parciais
11hoo | Cirurgiade hoffer. em pacientes com Pa.ralisia de plexo Dr. Henrique Ramires da Silveira
braquial por trauma obstétrico.
Avaliagio dos Resultados pos-operatorios de
Ferimentos no Punho, em especial na Zona V de o .
1th2o0 Verdan em um Hospital Tergiério — Resultados Dra. Luma Ribeiro Medeiros
Parciais
Avaliagio clinica comparativa de sindrome do ttnel
11thgo cubital tratadas com transposicao cirtirgica em um Dr. Leopoldo Eguchi Sebastiany
centro de referéncia
Apresentagdo do Protocolo de Lesoes do Plexo
12hoo Braquial Traumatico e Les6es do Plexo Braquial Prof. Dr. Luis Guilherme Rosifini Alves Rezende
Obstétrico (Plexopatia Neonatal)
Apresentacao do Protocolo de Falhas de Cobertura e
12h1o Lesoes Cutaneas da Divisdo de Cirurgia da Mao, Prof. Dr. Luis Guilherme Rosifini Alves Rezende
Microcirurgia e Membro Superior
Palavra aberta aos Residentes em Ortopedia e
12h20 Traumatologia, Avaliadores e Participantes por Meio Participantes da Comisséo e do Evento
de Transmissao Hibrida ao Vivo
12h50 Sessdo de Fotos - Residentes e Colaboradores
13hoo Encerramento Prof. Dr. Luis Guilherme Rosifini Alves Rezende

Dr. Ricardo Lucca Cabarite Saheb
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17 de outubro de 2024

Sala Marcondes de Souza — 11° andar

Hospital das Clinicas da Faculdade de medicina de Ribeirao Preto— USP
Ribeirao Preto — SP, Brasil

AVALIAGAO CLINICA COMPARATIVA DE SINDROME DO TUNEL CUBITAL TRATADAS COM
TRANSPOSICAO CIRURGICA EM UM CENTRO DE REFERENCIA

Leopoldo Eguchi Sebastiany’, Bruno Abdanur Cruz do Nascimento?, Otavio Rosa Kempf?, Luis
Guilherme Alves Rosifini Rezende, MD, PhD3

1.Médico Residente do Programa de Cirurgia da M&o do HC-FMRP-USP

2.Médico Residente do Programa de Ortopedia e Traumatologia do HC-FMRP-USP

3.Professor do Departamento de Ortopedia e Anestesiologia da FMRP-USP Responsavel pela Divisdo
de Cirurgia da Mao, Microcirurgia e Cirurgia do Membro Superior HCFMRP-USP. Responsavel pelo
Programa de Residéncia Médica em Cirurgia da Mo do HCFMRP-USP

Resumo. O nervo ulnar se origina do cordao medial do plexo braquial (C7 - T1), desce medialmente a
artéria axilar e vai posteriormente até atingir o cotovelo, passando pelo epicéndilo medial do umero e
segue medialmente pelo antebrago até a méo. A compressao do nervo ulnar € a segunda neuropatia
compressiva mais comum da extremidade superior e pode ocorrer em varios pontos de seu trajeto. Em
nosso meio é relacionada a hanseniase. Contudo possui causa primaria ou idiopatica, causada por
anomalias das estruturas circundantes, hipertrofia muscular ou variantes musculares. Outra forma é a
secundaria ou sintomatica que inclui tecidos, traumas, deformidades, tromboses ou patologias que
envolvem a articulagdo do cotovelo. O objetivo deste estudo € descrever os resultados clinicos da
sindrome do tunel cubital tratada com transposig¢éo cirirgica em um servigo de referéncia. Métodos:
estudo retrospectivo que avaliara pacientes no periodo entre 2014 a 2024 tratados para sindrome do
tunel cubital no HC-FMRP-USP. Resultados parciais e Conclusado: observa-se um padrdo de
distribuicdo aumentado para hanseniase comparado aos casos idiopaticos.

Descritores: Sindrome do Tunel Cubital; Terapéutica; Procedimentos Cirdrgicos Operatérios.
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17 de outubro de 2024

Sala Marcondes de Souza — 11° andar

Hospital das Clinicas da Faculdade de medicina de Ribeirao Preto— USP
Ribeirao Preto — SP, Brasil

AVALIAGAO CLINICA E FUNCIONAL DE FRATURAS DO RADIO DISTAL TRATADAS COM PLACA
DE DISTRAGAO DORSAL

lanara da Silva Santos’, Luis Guilherme Alves Rosifini Rezende, MD, PhD?

1.Médica Residente do Programa de Cirurgia da M&o do HC-FMRP-USP

2.Professor do Departamento de Ortopedia e Anestesiologia da FMRP-USP Responsavel pela Divisao
de Cirurgia da Mao, Microcirurgia e Cirurgia do Membro Superior HCFMRP-USP. Responsavel pelo
Programa de Residéncia Médica em Cirurgia da Mdo do HCFMRP-USP

Resumo. As fraturas da extremidade distal do radio sdo o tipo mais comum de fraturas do membro
superior. Com acometimento bimodal, ocasionadas por traumas de baixa energia em idosos e alta
energia em jovens. Nos casos com acometimento articular e cominuigdo distal, a escolha do implante
no tratamento cirdrgico torna-se um desafio para médicos ortopedistas e cirurgides de mao. Diante
disso, a placa de distragdo dorsal torna-se uma opgao com bons resultados funcionais nesse tipo de
patologia. Métodos: Estudo retrospectivo observacional, realizado em um hospital terciario, por meio
de revisdo de prontuarios de 2020 a 2024 de pacientes com fratura do radio distal AO/OTA 2R3C3,
tratados com placa de distracdo dorsal LCP 3,5. Resultados: A maioria dos pacientes do estudo era
homens, com predominio de trauma de alta energia, sendo o acidente automobilistico responsavel por
80% dos casos. Os pacientes foram avaliados apds a retirada do implante pelos escores de Quick-
Dash, Escala Visual Analogica de Dor (EVA) e Patient Rated Wrist Evaluation (PRWE), ambos com
resultados satisfatorios. Conclusdo: Diante da dificuldade encontrada no tratamento de fraturas
complexas da extremidade distal do radio, a placa de distragcdo dorsal apresenta-se como uma boa
opg¢éao no tratamento cirdrgico dessa patologia ortopédica.

Descritores: Fratura de Radio Distal; Placa de Distracdo Dorsal; Resultados Clinicos.
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Sala Marcondes de Souza — 11° andar

Hospital das Clinicas da Faculdade de medicina de Ribeirao Preto— USP
Ribeirao Preto — SP, Brasil

AVALIAGAO DA SENSIBILIDADE DOS RETALHOS CIRURGICOS BASEADO NA ARTERIA
RADIAL

Fabio Taizo Yamaki Nagano', Mateus De Vita Mendes? Cruz2, Jéssica Colamarino Sessa Da Silva?,
Luis Guilherme Alves Rosifini Rezende, MD, PhD3

1.Médico Residente do Programa de Cirurgia da M&o do HC-FMRP-USP

2.Médico (a) Residente do Programa de Ortopedia e Traumatologia do HC-FMRP-USP

3.Professor do Departamento de Ortopedia e Anestesiologia da FMRP-USP Responsavel pela Divisdo
de Cirurgia da Mao, Microcirurgia e Cirurgia do Membro Superior HCFMRP-USP. Responsavel pelo
Programa de Residéncia Médica em Cirurgia da Mo do HCFMRP-USP

Resumo. Existem controvérsias entre a reinervagéo de retalhos utilizados para a falha de cobertura.
Poucas informagdes séo Uteis, ou métodos para avaliagdo. O objetivo deste estudo é analisar a
sensibilidade do retalho antebraquial baseado na artéria radial nas reconstru¢des do membro superior,
com intuito de identificar a sua reinervagdo através da sensibilidade tatil. Métodos: Estudo
retrospectivo-prospectivo. Apos coleta de dados de prontuarios, foram convocados pacientes
submetidos a cirurgias reconstrutivas com retalhos antebraquiais para avaliagdo da sensibilidade do
retalho, medida com o estesiébmetro de monofilamentos de Semmes-Weinstein. Houve padronizagéo
e controle da percepgao do monofilamento a partir de um ponto na area sadia do membro contralateral
ao retalho. As areas dos retalhos foram divididas e avaliadas. Resultado: A amostra incluiu 20
pacientes com idades entre 19 e 75 anos, sendo a média de 45 anos. O seguimento médio foi de 26,9
meses. Observou-se que 85% dos pacientes eram do género masculino, com uma alta incidéncia de
lesdes traumaticas (65%). A maioria das falhas de cobertura ocorreu na regido do punho e da mao
(75%). Quanto aos sintomas associados ao retalho: 68,42% dos pacientes relataram alguma queixa,
com predominio de parestesia (66,66%), hipoestesia (13,33%), choque (13,33%) e dor (6,66%). A
analise da sensibilidade dos retalhos revelou diferengas significativas entre as regides analisadas.
Regido proximal: 90% dos pacientes apresentaram sensibilidade, com 35% mostrando sensibilidade
protetora e 55% sensibilidade parcial (p < 0,001). Regido intermédia: 95% apresentaram sensibilidade
parcial e 5% perda de sensibilidade (p < 0,001). Regi&o distal: 60% tiveram perda de sensibilidade,
30% sensibilidade parcial e 10% sensibilidade protetora (p < 0,001). Conclusao: A sensibilidade dos
retalhos varia em termos quantitativos e qualitativos, com uma relagdo direta com a localizagdo do
retalho. A sensibilidade diminui e a vulnerabilidade a lesdes aumenta nas regides distais do retalho.

Descritores: Artéria Radial; Cirurgia Reconstrutiva; Reabilitagdo Sensorial; Retalho Antebraquial;
Sensibilidade Tatil.

Proceedings of the Jornada da Residéncia Médica em Cirurgia da Mdo HCFMRP — USP, Edi¢do 2024 Arch Health Invest 2024:13 (Special Issue 11)
DOI: http://doi.org/10.21270/archi.vi3i.6484 ISSN 2317-3009 ©- 2024

11



YOILIANS OU gy
MICROCIRURGIA

. o
o HORSRERIS
4o Pln:l ‘:; yno®
17 de outubro de 2024
Sala Marcondes de Souza — 11° andar
Hospital das Clinicas da Faculdade de medicina de Ribeirao Preto— USP
Ribeirao Preto — SP, Brasil

AVALIAGAO DA SINTOMATOLOGIA APOS LIBERAGAO CIRURGICA DO TUNEL DO CARPO EM
PACIENTES OPERADOS NOS ULTIMOS 10 ANOS EM UM HOSPITAL ACADEMICO TERCIARIO
Guilherme Martins Nanci'!, Leonardo Gomes Baldoino?, Luis Guilherme Alves Rosifini Rezende, MD,
PhD3

1.Médico Residente do Programa de Cirurgia da M&o do HC-FMRP-USP

2.Médico Residente do Programa de Ortopedia e Traumatologia do HC-FMRP-USP

3.Professor do Departamento de Ortopedia e Anestesiologia da FMRP-USP Responsavel pela Divisdo
de Cirurgia da Mao, Microcirurgia e Cirurgia do Membro Superior HCFMRP-USP. Responsavel pelo
Programa de Residéncia Médica em Cirurgia da Mo do HCFMRP-USP

Resumo. Avaliar retrospectivamente as comorbidades e sintomatologia dos pacientes submetidos a
liberagao cirtrgica da sindrome do tinel do carpo em um hospital académico terciario na ultima
década, descrevendo dados clinicos, demograficos e a ocorréncia de complicagbes pds-operatorias.
Métodos: Estudo retrospectivo baseado na analise de prontuarios que avaliou pacientes com dupla
compressao do nervo mediano.

Resultados: Dos 325 pacientes submetidos a liberagdo cirurgica para a STC, 71 apresentaram
sintomatologia no periodo pés-operatério, com alguns dos sintomas persistindo desde o periodo prévio
a cirurgia. A dor do pilar foi a complicagdo mais comum, enquanto infec¢des e deiscéncia tiveram baixa
ocorréncia. As complicagbes foram mais prevalentes em pacientes com mais de uma comorbidade.
HAS, diabetes e obesidade mantiveram alta prevaléncia.

Conclusao: A prevaléncia de pacientes com sintomatologia apés a liberagdo cirirgica do nervo
mediano no tunel do carpo foi de 21%. As mulheres foram mais afetadas, e a média de idade foi de 50
anos. A dor do pilar foi o sintoma mais prevalente.

Descritores: Sindrome do Tunel Cubital; Terapéutica; Procedimentos Cirurgicos Operatorios.
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AVALIAGAO DOS RESULTADOS POS-OPERATORIOS DE FERIMENTOS NO PUNHO, EM
ESPECIAL NA ZONA V DE VERDAN EM UM HOSPITAL TERCIARIO —- RESULTADOS PARCIAIS
Luma Ribeiro Medeiros’, Victor Shelman de Souza Rosado Amaral?, Bruno Barbeitos Macedo Costa?,
Luis Guilherme Alves Rosifini Rezende, MD, PhD3

1.Médico Residente do Programa de Cirurgia da M&o do HC-FMRP-USP

2.Médico Residente do Programa de Ortopedia e Traumatologia do HC-FMRP-USP

3.Professor do Departamento de Ortopedia e Anestesiologia da FMRP-USP Responsavel pela Divisédo
de Cirurgia da Mao, Microcirurgia e Cirurgia do Membro Superior HCFMRP-USP. Responsavel pelo
Programa de Residéncia Médica em Cirurgia da Mo do HCFMRP-USP

Resumo. As lesbes dos tenddes flexores sdo comuns no cenario de unidades de pronto atendimento
e servigos de urgéncia e emergéncia, havendo necessidade de tratamento pelo ortopedista e cirurgido
de mao. As lesdes dos tenddes flexores sempre foram tema de debate e discussdo na literatura
médica. Contudo, poucos estudos estdo disponiveis para avaliar o progndstico desses pacientes, pois
as lesbes sdo avaliadas de forma individual, dificultando seu manejo, em especial a subdivisdo da
Zona V de Verdan. Objetivo. Avaliar retrospectivamente os resultados funcionais dos pacientes com
ferimentos no punho, em especial na Zona V de Verdan, operados no complexo HC-FMRP-USP entre
margo de 2020 e margo de 2024. Metodologia. Estudo retrospectivo a partir da revisao de prontuarios
dos pacientes submetidos ao tratamento cirargico de lesdes de tenddes flexores em Zona V de Verdan,
que tiveram atendimento e seguimento adequados no servigo de Cirurgia da Mao, Microcirurgia e
Cirurgia do Membro Superior do Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina de Ribeirao Preto da
Universidade de Sao Paulo. Os dados foram coletados a partir da revisdo dos prontuarios dos
pacientes, de onde foram extraidos os seguintes dados: exame fisico antes e apds a cirurgia, idade no
dia da cirurgia e idade atual, verificar se o0 paciente retornou as atividades laborais ou nao, quais
estruturas foram lesadas, complicagbes poés-operatérias e resultados funcionais apds a cirurgia.
Nenhum paciente sera avaliado, convocado, ou tera contato com a equipe, bem como sera submetido
a nenhum tipo de procedimento ou exame, considerando que seu tratamento ja ocorreu e foi finalizado.
Resultados esperados: apresentar o padréo epidemiolégico e estatistico do protocolo utilizado, bem
como os resultados e a adaptagdo de protocolos utilizados pelo nosso servigo, que possam ser
divulgados pela publicacao de artigos cientificos.

Descritores: Ferimento; Punho; Nervo.

Proceedings of the Jornada da Residéncia Médica em Cirurgia da Mdo HCFMRP — USP, Edi¢do 2024 Arch Health Invest 2024:13 (Special Issue 11)
DOI: http://doi.org/10.21270/archi.vi3i.6484 ISSN 2317-3009 ©- 2024

13



¥OINIANS O¥ayzy
MICROCIRURGIA

. o
o HORSRERIS
4o "n:l ‘:; yno®
17 de outubro de 2024
Sala Marcondes de Souza — 11° andar
Hospital das Clinicas da Faculdade de medicina de Ribeirao Preto— USP
Ribeirao Preto — SP, Brasil

CIRURGIA DE HOFFER EM PACIENTES COM PARALISIA DE PLEXO BRAQUIAL POR TRAUMA
OBSTETRICO.

Henrique Ramires Silveira’, Eustaquio Costa Damasceno Junior?, Gabriel Mazzutti CambraiaZ?, Luis
Guilherme Alves Rosifini Rezende, MD, PhD3

1.Médico Residente do Programa de Cirurgia da M&o do HC-FMRP-USP

2.Médico Residente do Programa de Ortopedia e Traumatologia do HC-FMRP-USP

3.Professor do Departamento de Ortopedia e Anestesiologia da FMRP-USP Responsavel pela Divisdo
de Cirurgia da Mao, Microcirurgia e Cirurgia do Membro Superior HCFMRP-USP. Responsavel pelo
Programa de Residéncia Médica em Cirurgia da Mo do HCFMRP-USP

Resumo. A cirurgia de Hoffer € um procedimento destinado a tratar les6es do plexo braquial obstétrico
(PBO), uma condicdo que compromete a mobilidade do membro superior em recém-nascidos,
geralmente como resultado de traumas no parto, como a distécia do ombro. Esse estudo tem como
objetivo descrever os resultados clinicos da cirurgia de Hoffer em pacientes submetidos ao tratamento
no Hospital das Clinicas de Ribeirao Preto (HCFMRP — USP). Métodos: estudo retrospectivo de
pacientes submetidos a Cirurgia de Hoffer para tratamento de Paralisia do Plexo Braquial Obstétrico
no HC-FMRP-USP entre 2015 e 2023. Resultados Parciais e Conclusdes: a cirurgia de Hoffer possui
bons resultados quando indicada dentro da janela de oportunidade esperada.

Descritores: Lesdo do Plexo Braquial; Parto; Traumatismo.
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ESTUDO COMPARATIVO DAS TECNICAS CIRURGICAS PARA O TRATAMENTO DA
RIZARTROSE EM UM CENTRO DE REFERENCIA

Matheus Torres Muniz!, Gabriela Monteiro Oliveira?, Diego Pinedo Arone?, Luis Guilherme Alves
Rosifini Rezende, MD, PhD?3

1.Médico Residente do Programa de Cirurgia da M&o do HC-FMRP-USP

2.Médico Residente do Programa de Ortopedia e Traumatologia do HC-FMRP-USP

3.Professor do Departamento de Ortopedia e Anestesiologia da FMRP-USP Responsavel pela Divisdo
de Cirurgia da Mao, Microcirurgia e Cirurgia do Membro Superior HCFMRP-USP. Responsavel pelo
Programa de Residéncia Médica em Cirurgia da Mo do HCFMRP-USP

Resumo. As fraturas da extremidade distal do radio sdo comuns, compreendendo 17,5% de todas as
fraturas do corpo humano. Apresentam distribuicdo bimodal, em que em pacientes jovens estédo
relacionadas a fraturas por trauma de alta energia, ja em idosos por traumas de baixa energia, como
queda de propria altura. Tendo em vista sua relevancia epidemiolégica, o estudo teve como objetivo
analisar as caracteristicas das fraturas, bem como dos pacientes acometidos. O estudo foi feito por
meio da revisao de prontuarios de um hospital terciario, referéncia em trauma, onde foram analisados
187 pacientes, dos quais 69% eram do sexo masculino e 31% do sexo feminino, com média de idade
de 43 anos. Houve um maior predominio de traumas de alta energia e uma maior frequéncia do padrao
de fratura articular completa.

Descritores: Rizartrose; Polegar; Dor.
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EXPERIENCIA DE UM HOSPITAL TERCIARIO COM FRATURAS EXPOSTAS E AMPUTAGCAO
TRAUMATICA DOS DEDOS E DA MAO- RESULTADOS PARCIAIS

Gabriel Rodrigues dos Santos Milhomens', Vinicius Mazzo Miorim2, Rayner Willian Noraschi?, Luis
Guilherme Alves Rosifini Rezende, MD, PhD3

1.Médico Residente do Programa de Cirurgia da M&o do HC-FMRP-USP

2.Médico Residente do Programa de Ortopedia e Traumatologia do HC-FMRP-USP

3.Professor do Departamento de Ortopedia e Anestesiologia da FMRP-USP Responsavel pela Divisdo
de Cirurgia da Mao, Microcirurgia e Cirurgia do Membro Superior HCFMRP-USP. Responsavel pelo
Programa de Residéncia Médica em Cirurgia da Mo do HCFMRP-USP

Resumo. A coleta de dados compreendera a revisdo dos prontuarios dos pacientes, dos quais serao
extraidos os seguintes dados: caracteristicas sociodemograficas sas classificagdes e diversos
métodos de tratamento. Os objetivos principais do tratamento s&o: preservagdo do comprimento
funcional e da sensibilidade; prover cobertura de pele duravel; evitar neuromas sintomaticos,
contraturas de articulagbes adjacentes, complicagbes e morbidade; permitir protegdo precoce (se
cabivel) e retorno precoce ao trabalho e as atividades de vida diaria. Objetivos. Avaliar os desfechos
clinicos e funcionais dos pacientes acometidos com fraturas expostas e amputagido traumatica de
dedos da mao atendidos em nosso servigo no periodo entre 2015 e 2024 tratados no HCFMRP-USP.
Métodos. Estudo retrospectivo a partir da revisdo de prontuarios dos pacientes submetidos a
amputacgao traumatica e fraturas expostas dos dedos e da mao, que tiveram atendimento e seguimento
adequado no servigo de Cirurgia da Mao, Microcirurgia e Cirurgia do Membro Superior do Hospital das
Clinicas da Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto da Universidade de S&o Paulo. A coleta de dados
compreendera a revisao dos prontuarios dos pacientes, dos quais serdo extraidos os seguintes dados:
caracteristicas sociodemograficas (idade, sexo, etnia, ocupagdo, dominancia); informacdes
relacionadas as comorbidades, ao trauma e aos procedimentos cirurgicos realizados; e evolugao
clinica e funcional, bem como incidéncia de complicagbes pds-operatérias. Resultados parciais e
Conclusao: o padrao de apresentacdo em hospitais terciarios ndo corresponde ao padrao observado
em niveis de complexidade mais baixos.

Descritores: Amputagao Traumatica; Fraturas Expostas; Dedos; Maos.
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EXPERIENCIA DE UM HOSPITAL TERCIARIO COM FRATURAS LUXAGAO DO COTOVELO TIPO
TRIADE TERRIVEL - RESULTADOS PARCIAIS

Artur de Oliveira Ribeiro !, Marcelo Causin Benedeti?, Luis Felipe Miras Modolo?, Luis Guilherme Alves
Rosifini Rezende, MD, PhD?3

1.Médico Residente do Programa de Cirurgia da M&o do HC-FMRP-USP

2.Médico Residente do Programa de Ortopedia e Traumatologia do HC-FMRP-USP

3.Professor do Departamento de Ortopedia e Anestesiologia da FMRP-USP Responsavel pela Divisdo
de Cirurgia da Mao, Microcirurgia e Cirurgia do Membro Superior HCFMRP-USP. Responsavel pelo
Programa de Residéncia Médica em Cirurgia da Mo do HCFMRP-USP

Resumo. A combinagéo de luxagdo do cotovelo com fraturas tanto na cabega do radio quanto no
processo coronoide é conhecida como Triade Terrivel do Cotovelo (TTC). Essa condigéo representa
uma forma complexa de instabilidade do cotovelo que historicamente esta ligada a um prognéstico
desfavoravel. ATTC é uma lesao grave que apresenta desafios significativos no tratamento. Pode levar
a problemas como instabilidade crénica, limitagdo da mobilidade do cotovelo e desenvolvimento de
artrite ap6s o trauma, resultando em perda de fungdo e dor persistente. Objetivos. Examinar os
desfechos clinicos e funcionais de pacientes com a TTC tratados em nossa instituicdo entre os anos
de 2015 e 2024 ¢é o objetivo central deste estudo. Adicionalmente, apresentar o protocolo de tratamento
elaborado pela equipe de Cirurgia da Mao, Microcirurgia e Cirurgia do Membro Superior da Faculdade
de Medicina de Ribeirao Preto da Universidade de S&o Paulo (HCFMRP-USP) Metodologia. Estudo
retrospectivo a partir da revisao de prontuarios dos pacientes submetidos a tratamento cirdrgico para
TTC que tiveram atendimento e seguimento adequado no servigo de Cirurgia da Mao, Microcirurgia e
Cirurgia do Membro Superior do Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto da
Universidade de Sao Paulo. A coleta de dados compreendera a revisdo dos prontuarios dos pacientes,
dos quais serdo extraidos os seguintes dados: caracteristicas sociodemograficas (idade, sexo, etnia,
ocupacédo, dominancia); informacdes relacionadas as comorbidades, ao trauma e aos procedimentos
cirurgicos realizados; evolugdo clinica e funcional, bem como incidéncia de complica¢cdes pos-
operatérias.

Descritores: Fraturas do Cotovelo; Cotovelo; Fratura-Luxagao.
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EXPERIENCIA DE UM HOSPITAL TERCIARIO EM RELAGAO AO COMPARATIVO DE
TRATAMENTOS PARA FRATURA DE CABEGA DO RADIO- RESULTADOS PARCIAIS

Glauber Bastos Barreto ', Michaela Longoni Manfroi?, Paula Foresto Crivellini2, Luis Guilherme Alves
Rosifini Rezende, MD, PhD?3

1.Médico Residente do Programa de Cirurgia da M&o do HC-FMRP-USP

2.Médico Residente do Programa de Ortopedia e Traumatologia do HC-FMRP-USP

3.Professor do Departamento de Ortopedia e Anestesiologia da FMRP-USP Responsavel pela Divisdo
de Cirurgia da Mao, Microcirurgia e Cirurgia do Membro Superior HCFMRP-USP. Responsavel pelo
Programa de Residéncia Médica em Cirurgia da Mo do HCFMRP-USP

Resumo. A fratura da cabega do radio é a fratura mais frequente do cotovelo no adulto. Acomete a
porgcéo superior do radio, que € uma das regiées envolvidas na rotagdo do antebrago. O mecanismo
de trauma mais comum é a queda com a mao espalmada e o cotovelo estendido. Geralmente, ocorre
por quedas da prépria altura, traumas esportivos e acidentes de bicicleta. Objetivo. Avaliar
retrospectivamente os resultados clinicos e funcionais dos pacientes acometidos com fraturas da
cabega do radio atendidos em nosso servigo no periodo entre margo de 2020 e margo de 2024.
Métodos. Estudo retrospectivo a partir da revisdo de prontudrios dos pacientes submetidos ao
tratamento cirtrgico para a fratura da cabega do radio que tiveram atendimento e seguimento
adequado no servico de Cirurgia da Mao, Microcirurgia e Cirurgia do Membro Superior do Hospital das
Clinicas da Faculdade de Medicina de Ribeirdao Preto da Universidade de Sdo Paulo. A coleta de dados
foi feita a partir da revisao dos prontuarios dos pacientes, dos quais foram extraidos os seguintes
dados: caracteristicas sociodemograficas (idade, sexo, etnia, ocupagédo, dominancia); informagdes
relacionadas as comorbidades, ao trauma e aos procedimentos cirurgicos realizados; e evolugao
clinica e funcional, bem como incidéncia de complicagbes pos-operatoérias. Resultados Parciais e
Conclusao: o padrao de apresentagdo em hospitais terciarios nao corresponde ao padrao observado
em niveis de complexidade mais baixos.

Descritores: Fratura da Cabeca do Radio; Fraturas do Radio; Lesdes no Cotovelo.
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FRATURAS DO RADIO DISTAL EM UM HOSPITAL TERCIARIO: HA DIFERENGA NO PADRAO
DE APRESENTAGAO?

Osvaldo Gomes do Santos Junior', Leonardo Moscardini Pimenta Rodrigues?, Luis Guilherme Alves
Rosifini Rezende, MD, PhD3

1.Médico Residente do Programa de Cirurgia da M&o do HC-FMRP-USP

2.Médico Residente do Programa de Ortopedia e Traumatologia do HC-FMRP-USP

3.Professor do Departamento de Ortopedia e Anestesiologia da FMRP-USP Responsavel pela
Divisdo de Cirurgia da Ma&o, Microcirurgia e Cirurgia do Membro Superior HCFMRP-USP.
Responsavel pelo Programa de Residéncia Médica em Cirurgia da M&o do HCFMRP-USP

Resumo. Avaliar retrospectivamente as comorbidades e sintomatologia dos pacientes submetidos
a liberagao cirurgica da sindrome do tunel do carpo em um hospital académico terciario na ultima
década, descrevendo dados clinicos, demograficos e a ocorréncia de complicagdes pds-operatorias.
Métodos: O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa. Todos os prontudarios utilizados
na pesquisa foram disponibilizados pela nossa instituicdo. Solicitamos a dispensa do termo de
consentimento livre e esclarecido (TCLE) devido a impossibilidade de contatar o elevado numero de
participantes. Resultados: Dos 325 pacientes submetidos a liberagao cirirgica para a STC, 71
apresentaram sintomatologia no periodo pés-operatério, com alguns dos sintomas persistindo desde
o periodo prévio a cirurgia. Dor do pilar foi a complicagdo mais comum, enquanto infecgdes e
deiscéncia tiveram baixa ocorréncia. As complicagdes foram mais prevalentes em pacientes com
mais de uma comorbidade. HAS, diabetes e obesidade mantiveram alta prevaléncia. Conclusado: A
prevaléncia de pacientes com sintomatologia apos a liberagao cirdrgica do nervo mediano no tunel
do carpo foi de 21%. As mulheres foram mais afetadas, e a média de idade foi de 50 anos. A dor do
pilar foi o sintoma mais prevalente.

Descritores: Epidemiologia; Fraturas do Radio; Traumatismos do Punho.
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RECUPERAGAO SENSITIVA DOS RETALHOS LOCAIS PARA A POLPA DIGITAL

Leticia de Freitas Leonel', Vinicius Unser? e Luis Guilherme Alves Rosifini Rezende, MD, PhD3
1.Médico Residente do Programa de Cirurgia da M&o do HC-FMRP-USP

2.Médico (a) Residente do Programa de Ortopedia e Traumatologia do HC-FMRP-USP
3.Professor do Departamento de Ortopedia e Anestesiologia da FMRP-USP Responsavel pela
Divisdo de Cirurgia da M&o, Microcirurgia e Cirurgia do Membro Superior HCFMRP-USP.
Responsavel pelo Programa de Residéncia Médica em Cirurgia da M&o do HCFMRP-USP

Resumo. A polpa digital € uma estrutura anatdmica muito especializada e, portanto, sua
reconstrugdo em casos de falha de cobertura é desafiadora. Varios métodos de tratamento,
incluindo os retalhos locais, foram descritos com amplo espectro de resultados no que tange a
recuperacao sensitiva. O objetivo deste estudo foi avaliar a sensibilidade cutanea dos retalhos locais
utilizados para reconstrugdo pulpar. Métodos. estudo retrospectivo baseado na revisdo de
prontuarios, que incluiu pacientes tratados com retalhos locais de avango ou em ilha em um hospital
terciario, no periodo de margo de 2022 a agosto de 2024. A avaliagdo da sensibilidade foi realizada
através do teste de discriminagdo estatica de 2 pontos e da estesiometria. Os dados foram
submetidos a analise descritiva e exploratéria, com nivel de significancia de p<0,05. O presente
trabalho foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da instituicido. Resultados: Foram
avaliados 165 retalhos locais em 154 pacientes de ambos os sexos e com média de idade de 35,1
+ 16,9 anos. O tempo médio de seguimento foi de 5,6 + 4,2 meses. A maioria dos casos foram
tratados com retalhos de avancgo, sendo os tipos mais comuns o VY de Atasoy (43,6%) e o Moberg
(20,6%). Nao houve diferencga estatisticamente significativa entre os grupos nos resultados do teste
de discriminagéo estatica de 2 pontos e da estesiometria. Tanto os retalhos de avango, quanto os
retalhos em ilha proporcionaram boa cobertura da polpa digital, com sensibilidade satisfatéria e
préxima aos parametros de normalidade. Conclusdo: As coberturas com retalhos locais de avango
e em ilha se mostraram efetivas na recuperacao sensitiva da polpa digital. Ndo houve superioridade
da sensibilidade funcional entre os diferentes tipos de retalho local, e a decisdo quanto ao método
de tratamento a ser adotado deve ser individualizada.

Descritores: Traumatismos da Mao; Amputacao; Sensibilidade
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MENSAGEM DA COMISSAO ORGANIZADORA

A Jornada da Residéncia Médica em Cirurgia da Mao HCFMRP-USP - Edigcdo 2024 permitiu a
abertura de portas para o conhecimento, assisténcia, ensino e pesquisa. O evento, que passa a ser anual,
recebera a oportunidade da participacdo de novos integrantes, Médicos Residentes em Ortopedia e

Traumatologia, e Egressos que tenham contribuigbes cientificas.

Proceedings of the Jornada da Residéncia Médica em Cirurgia da Mdo HCFMRP — USP, Edi¢do 2024 Arch Health Invest 2024:13 (Special Issue 11)
ISSN 2317-3009 ©- 2024

DOI: http://doi.org/10.21270/archi.vi3i.6484

21



