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Experimentos estão sendo realizados a fim de confirmar a participação desta proteína no mecanismo de resistência das 
células MDR.  
 
RELATO DE CASO: LEIOMIOSSARCOMA GIST RESPONSIVO A IMATINIB. Dora JM , Faulhaber GAM , Svartman F , 
Furlanetto T . Serviço de Medicina Interna . HCPA - UFRGS. 
Paciente de 55 anos com diagnóstico de leiomiossarcoma tipo tumor estromal gastrointestinal (GIST), ressecado há dois 
anos em outro hospital, dá entrada na emergência do HCPA apresentando quadro de delirium, sub-oclusão intestinal e 
oligúria. Ao exame abdome distendido, palpando-se massa abdominal com cerca de 30cm de diâmetro. Exames na chegada 
Cr 11,7 , Uréia 217 e K+ 8,9. TC Abdome mostrava dilatação pielocalicinal bilateral e importante distensão de alças de 
delgado. Iniciado manejo clínico e paciente submetido a nefrostomia bilateral e ileotransversoanastomose com 
transversostomia. Solicitada revisão de lâmina pelo Serviço de Patologia do hospital e pesquisa de marcador CD 117 em 
células tumorais. Revisão de lâmina confirmou Leiomiossarcoma GIST com marcador CD 117 positivo. Conforme dados da 
literatura, pacientes com tumores GIST que expressam o gene da proteína tirosino quinase c-Kit (CD 117), beneficiam-se de 
quimioterapia com Imatinib (Gleevec™). O Imatinib é um quimioterápico com ação inibitória sobre a proteína tirosino 
quinase. A expressão do proto-oncogene c-Kit pode ser pesquisada através da identificação do fenótipo CD 117 por técnica 
de imunohistoquímica. Todos os paciente com GIST devem ter a pesquisa do marcador CD 117 /c-Kit realizada, pois a 
presença do marcador determina um subgrupo de pacientes que se beneficiam da quimioterapia com Imatinib. A pesquisa 
do marcador é particularmente importante naqueles pacientes com tumores irressecaveis, recidivantes ou metastáticos. O 
paciente relatado apresentou melhora, com recuperação da função renal ao longo da internação, recebendo alta em bom 
estado geral e com tratamento quimioterápico por via oral com Imatinib. Oito meses depois da internação no HCPA houve 
regressão parcial do tumor e o paciente permanece com boa qualidade de vida.  
 
ANÁLISE CITOGENÉTICA DE TUMORES SÓLIDOS: ASSOCIAÇÃO ENTRE DIVERSIDADE CARIOTÍPICA E 
SOBREVIDADE. Castro MAA , Onsten TGH , de Almeida RMC , Moreira JCF . Departamento de Bioquímica, UFRGS; 
Instituto de Física, UFRGS; Departamento de Medicina Interna, UFRGS; Universidade Luterana do Brasil. . Outro. 
A maioria dos tumores sólidos exibe um conteúdo genético anormal, aneuploide, sendo descritos dois principais tipos de 
anormalidades cariotípicas: 1) aberrações numéricas e 2) aberrações estruturais. Apesar das aberrações cariotípicas 
apresentarem um alto grau de diversidade em tumores sólidos, o uso da diversidade como fenômeno mensurável 
permanece pouco explorado, em parte, devido à dificuldade de se obter parâmetros confiáveis em distribuições amostrais de 
grande assimetria, o que proscreve o uso de abordagens estatísticas convencionais. Para contornar este problema, 
utilizamos um método estatístico exploratório fundamentado na teoria de informação de Shannon aplicada à análise 
sistemática de um pool de 1232 cariótipos de tumores sólidos. Aqui nós fornecemos evidências diretas de que a diversidade 
das aneuplodias, estimada pelo índice de diversidade de Shannon, está associada ao fitness tumoral. O índice de 
diversidade, tanto das aberrações numéricas como das aberrações estruturais, demonstrou forte correlação com as 
estimativas de sobrevida média para populações que desenvolveram tumores sólidos (Spearman Rho rs = 0.820, P = 
0.00033; e rs = 0.842, P = 0.00016, respectivamente). Quando comparando as aneuplodias, as aberrações numéricas 
apresentaram um índice de diversidade significativamente superior (P < 0.001) e fortemente correlacionado com o padrão 
de diversidade das aberrações estruturais (Spearman Rho rs = 0.745, P = 0.002). Uma vez que o índice de Shannon pode 
ser obtido de maneira tecido-específica, esta abordagem pode ser utilizada para estratificar diferentes tipos de tumores 
sólidos em relação ao padrão de diversidade cariotípica.  
 
CUIDADOS DE ENFERMAGEM AO PACIENTE COM CÂNCER RENAL. Almeida CR , Ribeiro DT . ESCOLA DE 
ENFERMAGEM . HCPA - UFRGS. 
Nesta comunicação, pretendemos mostrar os resultados finais de um estudo de caso desenvolvido no Hospital de Clínicas de 
Porto Alegre (HCPA), atendendo ao currículo da disciplina Enfermagem no Cuidado ao Adulto I. Buscamos aprofundar os 
conhecimentos relacionados ao atendimento de um paciente oncológico em estágio final da doença, procurando 
proporcionar-lhe uma melhor qualidade de vida, estabelecendo, assim, situações de aprendizagem que nos permitiram 
adquirir conhecimentos. Além disso, aprimoramos a formulação dos diagnósticos e implementamos as intervenções de 
enfermagem de acordo com esses. Foi utilizado o método de estudo de caso científico. O paciente foi escolhido por nós 
porque sua atual situação nos despertou curiosidade a cerca da sua patologia e suas respectivas complicações. O que se 
pôde constatar em relação ao prognóstico da patologia, entre outras questões, é que o cuidado está delimitado ao conforto 
e ao bem-estar do paciente, cabendo a nós oferecer-lhe medidas preventivas e paliativas aumentando assim, sua sobrevida. 
Vivenciamos a rotina da Unidade, conhecendo-a mais detalhadamente. Implementamos algumas intervenções e orientamos 
nosso paciente a manter uma melhor qualidade de vida, por conseguinte, relacionando a teoria com a prática. Logo, 
formamos um pensamento crítico baseado na ética profissional. 
 

CARDIOLOGIA    

CUSTO DO MANEJO AMBULATORIAL DA CARDIOPATIA ISQUÊMICA NO SISTEMAS DE SAÚDE PÚBLICO E 
PRIVADO. Ribeiro RA , Bandeira de Mello RG , Dill JC , Hohmann CB , Lucchese AM , Melchior R , Stein R , Polanczyk CA . 
Serviço de Cardiologia . HCPA. 
Fundamentação: A doença arterial coronária (DAC) é uma importante causa de morbimortalidade no Brasil com impacto 
econômico expressivo segundo estimativas governamentais. Porém, o custo anual da doença baseado em coleta de dados 
não foi descrito no nosso meio. Objetivos: Estimar o custo anual do manejo da DAC em valores do Sistema Único de Saúde 
(SUS) e de convênios. Métodos: Foram selecionados, de uma coorte ambulatorial de cardiopatas isquêmicos, aqueles em 


