
ENDODONTIA / ENDOSCOPIA / ENFERMAGEM
ESTUDO IN VlTRO DA ATIVIDADE ANTIMICROBlANA DE
CIMENTOS ENDODONTICOS RESINOSOS

PADILHA ACS", Torres SA, Hussne RP, Nishiyama CK, Câmara AS
Setor de Endodontia, Hospital de Reabilitação de Anomalias
Craniofaciais, USP

Objetivo: Avaliar "in viero" a atividade anrimicrobiana de cinco cimentos
endodônticos resinosos: Acroseal, Ah Plus, Sealer 26, EndoREZ e
Epiphany com e sem o acréscimo do material "Epiphany Thinning
Resin", além do Fill Canal (Controle Positivo) frente aos seguintes
microrganismos: Enterococcus faecalis ATCC 2921, Candida albicans
ATCC 10231, Escherichia coli ATCC 25922, Staphylococcus aureus
ATCC 25923, Staphylococcus epidermidis ATCC 12228 e Pseudomonas
aeruginosa ATCC 27853. Mérodos: Empregou-se o teste de difusâo em
ágar pela técnica da camada dupla, na qual uma base de 10m! de Müller
Hinton ágar (MH) acrescido de 0,5% de ágar foi distribuída em placas de
perri. Sere perfurações de 6x4mm foram feitas a POntOSeqüidisrantes,
sendo os cimentos depositados no interior destes poços, em
quadruplicatas. Alíquotas de 15ml de MH ágar contendo a concentração
final dos microrganismos padronizados de acordo com a escala0,5 de Mc
Farland foram depositadas sobre os cimentos. As placas foram mantidas
em esrufa por 24 a 48h. O diâmetro dos halos de inibição foi mensurado
em milímetros sendo essa leirura orimizada pelo acréscimo de alíquotas de
10m! de ágar a I% e rrifenilterrazólico c1orado a 0,05%. Resultados: Os
cimentos Sealer 26 e as duas formulações do Epiphany foram efetivos
contra todos os microrganismos testados; os cimentos Ah Plus e Acroseal
não apresentaram ação frente às cepas de Pa e Ca, respectivamente; o
cimento EndoREZ não apresentou nenhuma atividade antimicrobiana.
Os cimentos apresentaram halos de inibição variáveis, sendo O menor
halo derectado para o Ah Plus frente ao Ec (8,25/0,96mm) e o maior para
o Epiphany frente a Pa (22,50/I,29mm). Conclusâo: O acréscimo do
"EpiphanyThinning Resin" não melhorou a atividade antimicrobiana do
cimento Epiphany.

60

A V1VlõNCIA DA MÃE NA HOSPITALIZAÇÃO DO FILHO COM
ANOMALIA CRANIOFAClAL

BACHEGA MI, Silverio NF"
Enfermagem, Hospital de Reabilitação de Anomalias Craniofaciais, USP

Objetivo: O objetivo do estudo é conhecer a satisfação das mães que
acompanharam o processo de internação do paciente com anomalias
craniofaciais no HRAC/USP, com relação a sua vivência na Unidade de
Internação. Métodos: Participaram do esrudo exploratório-descritivo,
com abordagem quantitativa, 105 mães que acompanharam o filho
hospitalizado e permaneceram com ele num período superior a vinte e
quatro horas após a cirurgia. Os dados foram coletados por meio de
entrevistas semi-esrruturadas, com questões fechadas e abertas.
Resultados: a) Grau de escolaridade: percebe-se que 85% das mães
entrevisradas freqüentaram até o segundo grau completo. b) Esrado civil:
81% declaram-se casadas ou moravam com o companheiro. c) Número
de f']hos: 37% das mães rinham apenas um filho. d) Tipo de anomalia:
predominou a malformação de lábio e palaro representada por 58%
crianças. e) Tipo de cirurgia realizada: 54% entre queiloplastia,
palatoplastia, micro cirurgia orológica e enxerto ósseo alveolar. f) 99%
das mães sentiram-se agradecidas, sarisfeitase aliviadas quando receberam
o canão de rerorno para internação em sua casa. g) Quando a mãe está na
rotina hospitalar, o sentimento ansiedade representa 83%. h) Ao saber
que o filho (a) já tinha sido operado a mãe ficava mais aliviada, 99%. i)
A mãe depois do primeiro dia de pós-operatório sentia-se mais aliviada e
agradecida, 100%. j) A satisfação da mãe pelo hospital é alta, mas isto se
deve ao acolhimento e ao tratamento que mãe e f']ho (a) recebem no
hospital, 90%. Conclusão: A participação da mãe permite considerar
como essencialsua vivência durante a hospitalização do fUho,entendendo
que a criança aprende e reconhece o outro através dela, estabelecendo
confiança e cooperação no tratamento.

Apoio financeiro: CNPq
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GASTROSTOMIA ENDOSCOPICA PERCUTÂNEA (GEP) -
EXPERllõNCIA INICIAL DO SERVIÇO DE ENDOSCOPIA
DIGESTIVA DO HOSPITAL ESTADUAL BAURU

MAEDA SMF, Machado NM, Gonçalves Junior I, Trindade Junior AS
Laboratório de Fisiologia, Hospiral de Reabiliração de Anomalias
Craniofaciais, USP

Objetivos: A gasrrostomia endoscópica percutânea (GEP) tem sido
procedimento de escolha para pacientes que necessitem de suporte
nurricional entetal por longo pedodo de tempo em substituição às
gastrostomomias realizadas de forma convencional, por laparotomia. Por
ser um procedimento de rápida execução, com diminuição do tempo
anesrésico em crianças e podendo ser realizado em adultos apenas com
sedação e anestesia local. o estudo ptetendeu avaliar a eficácia do método,
suas indicações e eventuais complicações. Método: Com auxílio do
gastroscópico e sob visão direta localiza-se o pontO de punção no
estômago. Um fio guia é passado por este pontO e tracionado até sua
exteriorização pela boca do paciente. Neste fio é fixada a sonda de
gastrostomia, que faz o caminho retrógrado, sendo exteriorizada, através
do estômago, pela parede abdominal, sendo ar fIXada. Resultados: O
procedimento foi realizado em 17 pacientes, 15 adultos e 2 crianças. As
doenças de base eram afecções neurológicas(88,2% do tOtal) e 11,8%
megaesôfago avançado. Todos os pacientes apresentaram boa recuperação
nutricional. Três complicações ocorreranl, sem um granuloma tipo corpo
estranho ao redor da sonda, necessidade de reposição da sonda e
diminuição da saturação de 02 durante o procedimento. Conclusâo: A
amostra avaliada revela que o método é efetivo, de rápida realização.
apresentando poucas complicações, semelhantemente ao encontrado na
literatura.
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ACIDENTE DO TRABALHO EM SEUS CONCEITOS
PREVENCIONISTAS E LEGAlS

ANJOS EL dos, Santos RP dos
Faculdades Integradas Espírita, União Beneficente

Introdução: Os acidentes de trabalho apesar de suas imprevisibilidades
devem ser encarados de forma prevencionista, as condições do ambiente
de trabalho, condições físicas, mentais contribuem para a ocorrência ou
não de acidentes do trabalho, pois na realidade existe ainda a preocupação
com seqüelas, tempo de recuperação. estabilidade do emprego,
afastamento pelo inss. A manutenção preventiva implica na convicção
que o trabalhador, deve estar adequado ao ambiente de trabalho, tanto
fISicamentecomo mentalmente,diminuindo a ocorrência do acidente de
trabalho, e a enfermagem do trabalho deve contribuir no campo de
prevenção com orientações, palesrras, para que assim possam ser evitados
os acidenres de trabalho. O acidente de trabalho afeta diretamente o
individuo, tanto fisicamente por lesões reparáveis ou não, como no fator
psicosocial, pois há a preocupação, quanto aos direitos concedidos através
do auxilio acidente, pois a maioria desconhece e o momento oporruno
para esclarecer duvida pode ser a abordagem na fase posterior ao acidente
onde as duvidas aparecem e devem ser esclarecidos, isto evita transtorno
e preocupações na vida do acidentado. Objetivos: Prevenção do acidente
de trabalho, orientação ao trabalhador e direitos legais do trabalhador.
Metodologia:Investigação causal dos acidentes de trabalho e prevenção.
Resultados: Indice elevado de acidente de rrabalho e
desconheconhecimento do trabalhador em relação aos seus direitos.
Conclusão: O conceito de acidente de rrabalho é abrangente,o
empregador deve sempre zelar pela segurança do empregado, mantendo
em seu estabelecimento equipe multidisciplinar de acordo com as Nrs
(normas regulamentadoras), investindo sempre na prevenção dos
acidentes de trabalho, minimizando assim o prejuizo com acidentes para
ambos
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