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Resumo

Trata-se do estudo de uma coorte de pacientes
gue deram entrada em um ambulatério de
alergia com sibilancia recorrente iniciada no
primeiro ano de vida. O objetivo foi revisar o0s
prontuarios daqueles que apresentaram IPAm
positivo e avaliar, por critérios clinicos, a
persisténcia de sibilancia nas idades pré-
escolar e escolar. Sdo apresentados resultados
parciais, uma vez que ndo foi atingido o n
proposto, e o estudo seré continuado em 2022.

Introducéo

A asma € a doenga crdnica mais comum na
infancia e determina elevada morbidade nessa
parcela da populacdo, podendo @ ser
demonstrada pela maior frequéncia de
abstencBes escolares, de idas a servicos de
urgéncia e de hospitalizagbes (CHONG NETO
et al., 2018). No Brasil, tem alta prevaléncia e
impacto em criancas e adolescentes, devendo
ser encarada como um problema de salde
publica (RIBEIRO-SILVA et al, 2018). No
entanto, o diagnostico de asma em pré-
escolares e lactentes é dificil, uma vez que os
sintomas apresentados sdo comuns a outras
patologias e os testes para avaliagcdo pulmonar
sdo poucos Uteis por suas limitacdes técnicas
nessa faixa etaria (CHONG NETO et al., 2018;
GLOBAL INITIATIVE FOR ASTHMA, 2020).

Com isso, muitos esforgos tém sido dedicados
a previsdo do risco de desenvolvimento de
asma nas criancas diagnosticadas com
sibilancia recorrente quando lactentes. Estudos
populacionais prospectivos de longo prazo,
sobretudo coortes de nascimento, Vvém
fornecendo, cada vez mais, novos
conhecimentos sobre o desenvolvimento e a

historia natural da asma e sibilancia na infancia
e adolescéncia (CHONG NETO et al., 2018).
Nesse contexto, o indice Preditivo para Asma
(IPA) surge com o intuito de predizer a
probabilidade do desenvolvimento da doenga
em pré-escolares e auxiliar na decisdo de se
iniciar o tratamento, sendo considerado a
ferramenta mais Gtil para essa finalidade
atualmente (LEE et al., 2020).

O IPA modificado € considerado positivo
quando a crianca apresentou 3 ou mais
episédios de sibilancia em um ano e apresenta
pelo menos um dos critérios maiores, sendo
estes: 1 dos pais com asma, dermatite atépica
na crianca (diagnosticada por meédico) e
sensibilizagcdo a aeroalérgenos, ou dois ou mais
dos critérios menores: eosinofilia maior que 4%,
sibilancia sem resfriado e sensibilizacdo a
algum alimento (entre eles: o amendoim, ovo
ou leite de vaca) (FABIANO FILHO et al., 2021).
A diferenca para o indice original se d& pela
substituicdo da  rinite  alérgica  pela
sensibilizacdo a alimentos como critério menor,
de acordo com a opinido de especialistas essa
modificacdo melhoraria sua objetividade
(HUFFAKER & PHIPATANAKUL, 2014).
Assim, se o indice for positivo a criancga teria de
60% a 75% de chance de evoluir com asma,
dependendo da frequéncia das crises (CHONG
NETO et al., 2018).

Entretanto, apesar desse indice preditivo ter a
capacidade de prever o desenvolvimento futuro
de asma com precisdo razoavel usando
parametros simples e voltados para a clinica,
ainda s&@o necessarios mais estudos que
validem esses indices preditivos de forma
independente  em populagbes diferentes
daquelas em que foram desenvolvidos,
originalmente aplicados e avaliados, a fim de
gue essas regras de predicdo possam ser
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utiizadas na pratica clinica apoiados por
evidéncias mais robustas (CHONG NETO et
al.,, 2018). Nesse sentido, o IPAm, apesar de
validado na populagdo em que foi estudado,
ainda requer mais estudos em outras
populacbes para sua implementacdo e
validagcdo externa (CASTRO-RODRIGUEZ;
CIFUENTES; MARTINEZ, 2019;
KOTHALAWALA et al., 2020).

Objetivos

Revisar os prontuarios dos lactentes sibilantes
atendidos em ambulatério de alergia infantil que
apresentaram o indice Preditivo para Asma
modificado (IPAm) positivo e avaliar os riscos
destes pacientes persistirem com sibilancia nas
idades pré-escolar e escolar.

Materiais e Métodos

Este trabalho é um estudo de coorte
retrospectivo realizado a partir da revisédo de
dados de prontuérios de pacientes lactentes
sibilantes atendidos nos ultimos 10 anos no
ambulatério de alergia infantil da Santa Casa de
Misericérdia de Ribeirdo Preto. Foram
considerados para o estudo, os lactentes que
apresentaram mais de 3 episédios de sibilancia
no primeiro ano de vida e que responderam ao
uso de broncodilatadores. Das criangas
incluidas, a maioria apresentou sibilos pela
primeira vez nos primeiros 3 meses de vida e
apresentavam idade minima de 3 anos no
momento da coleta dos dados.

E importante ressaltar que para atendimento
dos pacientes neste ambulatério de alergia ha
uma ficha prépria padronizada e detalhada para
todos os casos novos. E, reforcando a
uniformidade das informac¢des, todos os casos
foram discutidos e acompanhados apenas por
uma docente responsavel. Foi preenchida uma
planiiha do Excel com varias variaveis
englobando as caracteristicas clinicas, fatores
desencadeantes, critérios maiores e menores
para o célculo do indice Preditivo para Asma,
resultados de exames e tratamentos utilizados.

Dos 150 lactentes sibilantes atendidos no
ambulatério nos ultimos 10 anos, se esperava
ser possivel selecionar de 75 a 80 casos, mas
muitos prontuérios foram recolhidos (arquivo
morto), assim como houve auséncia nos
retornos agendados, ndo realizagdo dos
exames e tempo de seguimento insuficiente.
Dessa forma, foi possivel avaliar 59 prontuarios
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até o momento, de modo que se faz necessario
dar continuidade ao estudo em 2022.

Para o diagndstico clinico da persisténcia de
sibilancia na idade pré-escolar foram
consideradas as criancas que apds 0s 3 anos
de idade persistiram com crises de sibilancia
pelo menos 3 vezes ao ano, as quais
apresentavam  resposta ao uso de
medicamentos apropriados, como
broncodilatadores nas crises e corticoides
inalatorios a longo prazo. A espirometria néo foi
realizada pela idade das criangas e, em alguns
casos, devido a Pandemia.

Resultados e Discussao

O indice Preditivo para Asma modificado, como
ja mencionado na introducéo, € um instrumento
de predicdo para o desenvolvimento futuro de
asma, utilizando parametros clinicos e
laboratoriais simples (CASTRO-RODRIGUEZ;
CIFUENTES; MARTINEZ, 2019). Sua criacao
se deu a partir da coorte de Tucson, a qual
avaliou os fatores de risco para o
desenvolvimento de sibilancia recorrente e o
aparecimento de asma que persiste ao longo
da infancia (CHONG NETO et al., 2018), sendo
composto por critérios maiores e menores, de
modo a ser necessario que a crianca possua
pelo menos 1 maior ou 2 menores para ser
considerado positivo (CASTRO-RODRIGUEZ;
CIFUENTES; MARTINEZ, 2019).

Nesse sentido, dos 59 pacientes incluidos no
estudo, 34 (57,63%) apresentavam IPAmM
positivo, 11 (18,64%) IPAm negativo e 14
(23,73%) ndo possuiam dados suficientes para
classificacdo em positivo ou negativo.
Direcionando a analise especificamente para
0s 34 que apresentaram IPAm positivo, maior
foco do estudo em questdo, foi possivel
observar que a maior parte dos pacientes, 21
deles (61,76%), eram do sexo masculino. Tal
achado tem certo paralelo com outros estudos,
0S quais constataram maior prevaléncia de
sibilancia entre os individuos do sexo
masculino (SOUZA et al., 2016; BAO et al,,
2017). Ainda, 25 (73,53%) eram brancos, 3
(8,82%) eram pardos, 1 (2,94%) era negro e 5
(14,71%) foram ignorados.

A idade na primeira consulta foi, para 1 deles
(2,94%), entre 4 a 6 meses, para 7 (20,59%),
entre 7 a 12 meses, para 13 (38,24%), entre 13
a 24 meses e para outros 13 (38,24%) acima
dos 24 meses. J4 a idade na primeira crise de
sibilancia foi entre o nascimento aos 3 meses
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para 16 deles (47,06%), entre 3 aos 6 meses
para 8 (23,53%), entre 7 aos 12 meses para
outros 8 (23,53%), entre 13 aos 24 meses para
1 deles (2,94%) e para outro paciente (2,94%)
essa informac&o ndo constava no prontudrio.

Utilizando os critérios do IPAm, nessa coorte,
chegamos ao seguinte resultado: 21 criancas
(61,76%) tinham sibilancia sem resfriado, 4
(11,76%) ignoradas; 15 (44,12%) tinham maes
diagnosticadas com asma, 2 (5,88%)
ignoradas; 12 (35,29%) tinham sensibilizag&o a
algum alimento, 4 (11,76%) ignoradas; 11
(32,35%) tinham pai diagnosticado com asma,
2 (5,88%) ignoradas, 10 (29,41%) mostraram
eosinofilia maior que 4% no hemograma, 16
(47,06%) ignoradas; 9 (26,47%) tinham
dermatite atépica, 2 (5,88%) ignoradas; 7
(20,59%) eram sensibilizadas contra algum
inalante e 15 (44,12%) ignoradas.

Quanto aos resultados laboratoriais, na analise
do IgE especifico para aeroalérgenos, entre os
7 que apresentavam sensibilizacdo, todos os 7
(100%) positivaram para acaros, 4 (57,14%)
para caspa de cao, 1 (14,29%) para caspa de
gato e 1 (14,29%) para insetos. Analisando as
12 criancas que apresentavam sensibilidade a
alimentos, 5 (41,67%) eram a leite de vaca, 5
(41,67%) a ovo, nenhum a amendoim e 4
(33,33%) a outros alimentos. Na dosagem de
IgE total, apenas 7 (20,59%) criangas
alcancaram valores iguais ou superiores a 100
kU/L.

Em relacéo a rinite alérgica na crianga, critério
menor do IPA original, substituido pela
sensibilizacdo a alimentos no indice
modificado, dos 34 lactentes sibilantes da
amostra, 25 (73,53%) tinham diagndstico da
doenca, 5 (14,71%) ndo o tinham e os 4
(11,76%) restantes foram ignorados.

Outros fatores analisados na amostra, que
potencialmente tém influéncia no
desenvolvimento de sibilancia, foram se a
crianca foi amamentada exclusivamente, e por
guanto tempo, e se havia fumantes na
residéncia em que morava. Em relagdo a
amamentacéo, 29 (85,29%) delas receberam
amamentacdo exclusiva por determinado
periodo, e dessas, 24 (82,76%) por mais de 4
meses. Ja em relacdo ao tabagismo passivo,
10 (29,41%) criangas possuiam pelo menos um
fumante em casa.
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Dos fatores de risco para crise, em ordem de
importancia, os mais relatados pelos pais
foram: mudancas de temperatura em 25
criangas (73,53%), poeira domiciliar em15
criancas (44,12%), odores fortes em 14
criancas (41,18%), infeccbes virais em 12
criancas (35,29%), pelos de animais em 6
criangas (17,65%), cigarro em 6 criangas
(17,65%) e penas em 3 criancas (8,82%).

Por fim, em relacdo a medicagbes utilizadas,
dos 34 pacientes IPAm positivo da amostra, 31
(91,18%) usavam broncodilatadores, 30
(88,24%) corticoides inalatorios, 11 (32,35%)
antileucotrienos e 9 (26,47%) corticoides orais
em algum momento durante 0
acompanhamento. Atualmente, dos 34, 22
(64,71%) possuiam informacdes recentes
sobre o uso de medicamentos, e, desses, 19
(86,36%) eram medicacbes para sibilancia,
como beclometasona, salbutamol e
montelucaste.

Também em relacdo a essas 34 criancas com
IPAm positivo, apenas 12 (35,29%) evoluiram
com persisténcia da sibilancia, sendo que 10
(29,41%) das restantes ndo completaram idade
suficiente para diagndstico ou ndo foram
acompanhadas por tempo suficiente para tal.
Ainda, dessas 12 que evoluiram com sibilancia
persistente, 11 (91,67%) delas tinham alguma
histéria de atopia familiar, definida aqui como
pai, mae ou irmaos com asma, dermatite
atOpica ou rinite alérgica. Ja das 12 que
evoluiram sem sibilancia, 9 (75%) tinham
histéria de atopia familiar.

Tabela 1 — Dados sobre a Amostra de Criangas
com Indice Preditivo para Asma modificado Positivo

(continua)

Sexo n %

Masculino 21 61,76
Feminino 13 38,24
Raca n %

Branca 25 73,53
Parda 3 8,82
Negra 1 2,94
Ignorado 5 14,71
Idade na Primeira Consulta n %

4-6 meses 1 2,94
7-12 meses 7 20,59
13-24 meses 13 38,24
> 24 meses 13 38,24
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Tabela 2 — Dados sobre a Amostra de Criangas com indice Preditivo para Asma modificado Positivo

(concluséo)

Idade na Coleta n % Ignorado 16 47,06
37 a 60 meses 10 2941 Sibilancia sem Resfriado N %
> 60 meses 24 70,59 Sim 21 61.76
Data da Ultima Consulta n % Nio 9 26:47
0-3 meses 4 11,76 Ignorado 4 11,76
3-6 meses 1 2,94 Alergia Alimentar n %
6-9 meses 1 2,94 Sim 12 35,29
9-12 meses 2 5,88 Nio 18 52,94
> 12 meses 26 76,47 |gnorado 4 11,76
Idade no Primeiro n % Tipo de Alimento n %
Epis6dio Leite de Vaca 5 41,67
0-3 meses 16 47,06 Ovo 5 41,67
4-6 meses 8 23,53 Amendoim 0 0
7-12 meses 8 23,53 outros 4 33,33
I24-36 :jneses i ggi Amamentaco n %
gnorado . -
Sibilancia Persistente n % ﬁlgg, 239 885,5229
Sim 12 35,29 Ignorado 2 5,88
Nao 12 3529 Tempo Amamentagdo n %
Ignorado 10 29,41 Até 1 més 1 3,45
Dermatite Atépica n % Até 4 meses 3 10,34
Sim 9 26.47 Até 6 meses ou mais 24 82,76
N&ao 23 67,65 Ignorado 1 3,45
Ignorado 2 5,88 Fumantes na Casa n %
Rinite Alérgica n % Sim 10 29,41
Sim 25 73,53 Nao 20 58,82
Nio 5 14,71 Ignorado 4 11,76
Ignorado 4 11,76 IgE Total n %
Pai com Asma n % < 50 kU/L 1 3235
Sim 11 32,35 50-70 kU/L 2 5,88
N&o 21 61,76 70-100 kU/L 1 2.94
Ignorado 2 5,88 100-150 kU/L 1 2,94
M&e com Asma n % 580288 /kLU/L é 1249741
S|~m 15 44,12 Ignorado 13 38,24
Nao 17 50,00 . . 0
Ignorado 2 588 ::afltor%s Plc.)ra}m Crise 1n2 35/?29
o nfecgles virais ,
::?OESiltri\Vagantes g 20/059 Poeira domiciliar 15 44,12
Negativo 12 35’29 Mudancas de temperatura 25 73,53
9 | 1= ai1o Odores fortes 14 41,18
lgnorado : Pelos de animais 6 17,65
Tipo de Inalante n % Penas 3 8,82
Acaros 7 100 Cigarro 6 17,65
Caspa de cao 4 54,14 Outros 6 17,65
Caspa de gato 1 14,29 Ignorado 6 17,65
Insetos 1 14,29 Total 34 100
Atopia Familiar n %
Sim 29 85,29
Nao 5 14,71

Fonte: autoria propria
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Continuando a andlise dos IPAm positivo que
de fato evoluiram com persisténcia da
sibilancia, 8 deles (66,67%) eram do sexo
masculino. Em relagéo a raga, 10 (83,33%)
eram brancos, 1 era pardo (8,33%) e outro
(8,33%) foi ignorado quanto a essa informagéo.
Ja no que concerne a idade durante a qual
ocorreu o primeiro episodio, 4 (33,33%) das
criangas o tiveram entre 0 e 3 meses, 3 (25%),
dos 4 aos 6 meses e 5 (41,67%) dos 7 aos 12
meses. Esse achado é relevante, ja que vale
ressaltar que chiados no primeiro trimestre
estdo muito relacionados com um maior risco
de lesbes de mucosa, com consequente
favorecimento da sensibilizacdo alérgica
(CORREA; ZULIANI, 2001). No entanto, isso
ndo foi observado no estudo, ja que dos 34
lactentes avaliados, 47,16% tiveram o primeiro
episodio nos primeiros trés meses de vida, mas
apenas 35,29% evoluiram com asma, e,
desses, apenas 33,33% sibilaram no primeiro
trimestre.

Dos critérios do IPAm, 6 (50%) tinham pai com
asma, 5 (41,67%) tinham mae com asma e 1
(8,33%) ignorada; 5 (41,67%) tinham dermatite
atopica; 5 (41,67%) tinham sensibilizacdo a
inalantes e 3 (25%) ignoradas; 8 (66,67%)
tinham sibilancia sem resfriado, 4 (33,33%)
tinham sensibilidade a alimentos e 3 (25%)
tinham eosinofiia maior que 4 % no
hemograma e 5 (41,67%) ignoradas.

J& em relac@o a rinite alérgica na crianca, das
12 que progrediram com asma, 11 (91,67%)
tinham o diagnostico. Em adig&o, 5 (41,67%)
possuiam dosagem de IgE total maior ou igual
a 100 kU/L. Ainda, em relacéo a amamentagéo,
9 (75%) receberam amamentacdo exclusiva,
sendo 8 (66,67%) delas por um periodo maior
ou igual a 4 meses e 5 (41,67%) residiam com
pelo menos um fumante.

Assim, as caracteristicas associadas a fatores
de risco para persisténcia da sibilancia na
literatura, como exposicéo a fumaca de cigarro
e curta duragdo da amamentacdo materna
exclusiva, ou mesmo os critérios avaliados no
IPAm como dermatite atopica na criancga, pais
com asma e sensibilizacdo a aeroalérgenos,
principalmente no inicio da vida (BAO et al.,
2017; RUBNER et al, 2017), néo
demonstraram associacdo no estudo. Tal
achado pode se dever ao baixo nuamero da
amostra e falta de alguns dados néo
registrados no prontuério (“‘ignorados”), ou em
concordancia com outros estudos, que nédo
encontraram associagdo entre a trajetéria de
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sibilancia e tais fatores (OWORA & ZHANG,
2020), ndo sendo possivel fazer relacdo de
certeza no momento pelo baixo ndmero de
pacientes avaliados.

Os fatores de risco para crise relatados foram,
em ordem de maior prevaléncia para menor:
mudancas de temperatura em 11 criancas
(91,67%), poeira domiciliar em 9 criangas
(75%), odores fortes em 7 criancas (58,33%),
infeccdes virais em 5 criangas (41,67%), pelos
de animais em 5 criancas (41,67%), exposicao
a fumaca do cigarro em 5 criangas (41,67%) e
sensibilizagcao a penas 3 criangas (25%). Além
disso, 2 (16,67%%) criancas relataram piora
com outros fatores que néo os ja especificados
e 1 (8,33%) crianca nédo tinha essa informacéo
registrada.

Em adicdo, das 12 criancas, 11 (91,67%)
usaram broncodilatadores, todas as 12 (100%)
corticoides inalatérios, 6 (50%) antileucotrienos
e 2 (16,67%) corticoides orais em algum
momento durante o acompanhamento. Das 12,
9 (75%) possuiam informac@es recentes sobre
0 uso de medicamentos, e, dessas, 8 (88,89%)
sdo medicacdes para sibilancia, sendo
medicacfes para exacerbacdes (salbutamol) e
para tratamento a longo prazo, como
beclometasona e montelucaste.

Tabela 2 — Dados sobre a Amostra de Criancas
com indice Preditivo para Asma modificado Positivo
gue Evoluiram com Sibilancia Persistente nas
Idades Pré-escolar e Escolar

(continua)
Sexo n %
Masculino 7 58,33
Feminino 5 41,67
Raca n %
Branca 10 83,33
Parda 1 8,33
Ignorado 1 8,33
Idade no Primeiro n o
Episodio 0
0-3 meses 4 33,33
4-6 meses 3 25,00
7-12 meses 5 41,67
Dermatite Atopica n %
Sim 5 41,67
Nao 7 58,33
Rinite Alérgica n %
Sim 11 91,67
Nao 1 8,33
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Tabela 2 — Dados sobre a Amostra de Criangas com indice Preditivo para Asma modificado Positivo que
Evoluiram com Asma

(concluséo)

Pai com Asma n %
Sim 6 50,00
Nao 6 50,00
M&e com Asma n %
Sim 5 41,67
Nao 6 50,00
Ignorado 1 8,33
IgE Inalantes n %
Positivo 5 41,67
Negativo 4 33,33
Ignorado 3 25,00
Tipo de Inalante n %
Acaros 5 100
Caspa de cdo 3 60
Caspa de gato 1 20
Insetos 1 20
Atopia Familiar n %
Sim 11 91,67
N&o 1 8,33
Eosinofilia> 4% n %
Sim 3 25,00
N&o 4 33,33
Ignorado 5 41,67
Sibilancia sem Resfriado n %
Sim 8 66,67
N&o 4 33,33
Alergia Alimentar n %
Sim 4 33,33
N&o 8 66,67
Tipo de Alimento n %

Leite de Vaca 1 25
Ovo 2 50
Amendoim 0 0
Outros 2 50
Amamentacé&o n %
Sim 9 75,00
N&o 2 16,67
Ignorado 1 8,33
Tempo Amamentacao n %
Até 4 meses 1 11,11
Até 6 meses ou mais 8 88,89
Fumantes na Casa n %
Sim 5 41,67
Néao 6 50,00
Ignorado 1 8,33
IgE Total n %
> 50 kU/L 3 25,00
50-70 kU/L 1 8,33
100-150 kU/L 1 8,33
> 200 kU/L 4 33,33
Ignorado 3 25,00
Fatores Pioram Crise n %
Infeccdes virais 5 41,67
Poeira domiciliar 9 75
Mudancas de temperatura 11 91,67
Odores fortes 7 58,33
Pelos de animais 5 41,67
Penas 3 25
Cigarro 5 41,67
Outros 2 16,67
Ignorado 1 8,33
Total 12 100

Fonte: autoria propria

E preciso ressaltar que nos nossos pacientes
ndo foi possivel a realizagdo da espirometria
devido a baixa idade. A dificuldade em se medir
a fungdo pulmonar e obstrugéo ao fluxo aéreo
nos pré-escolares, assim como a falta de
grandes estudos controlados sobre o tema,
dificulta o estabelecimento de guidelines para o
monitoramento de asma nessas criangas
(ELENIUS et al., 2020). Nesse sentido, também
no desenvolvimento e validagdo interna, ndo sé
do IPAm, mas de outros indices preditivos, ha
certa heterogeneidade na definicdo do
desfecho primério, assim como dificuldade na
utiizacdo de medidas objetivas para o
diagnéstico de asma (COLICINO et al., 2019).

Ainda assim, como ja brevemente comentado
anteriormente, existem outras limitacdes a
respeito de nosso estudo, como é o caso da
perda de dados importantes para a analise
proposta pelo ndo registro no prontuério,
poucas consultas realizadas para alguns
pacientes e 0 ndo retorno ao ambulatorio
devido a pandemia, demonstrado pela
guantidade de criancas (76,47%) nao
reavaliadas ha mais de doze meses.

Para concluir, vale ressaltar que se trata de um
ambulatério de especialidades (de referéncia) e
gue estas criancas nao foram selecionadas em
um pronto socorro, onde a maioria dos quadros
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sdo desencadeados por virus e nem sempre a
atopia esta relacionada. Sendo assim, estas
criancas ja foram encaminhadas com um
provavel diagnéstico de lactente sibilante. Por
isto, o intuito deste trabalho foi de tentar avaliar
se 0s critérios maiores e menores aplicados
nesta coorte apresentardo o0s resultados
semelhantes aos encontrados na literatura.

Conclusao

No que diz respeito ao estudo em questéo,
seus dados ndo corroboram a eficacia do
método, considerando que dos 34 lactentes
sibilantes que deram entrada no ambulatério
com IPAm positivo, apenas 12 deles (35,24%)
evoluiram com sibilancia persistente, valor bem
abaixo do observado na literatura. No entanto,
pelas limitagbes do estudo, como o baixo
ndamero de pacientes avaliados e a grande
guantidade de informacfes importantes para a
analise que ndo puderam ser analisadas, ndo
foi possivel fazer as correlagdes
estatisticamente significativas.

Ainda, devido a Pandemia houve um aumento
na falta dos pacientes aos retornos marcados,
assim como dos casos novos agendados no
ambulatério. Consequentemente, ndo foi
possivel fazer a avaliacdo de todas as variaveis
dependentes do acompanhamento como
esperado. Assim, estdo sendo apresentados o0s
resultados parciais da pesquisa, obtidos
durante o ano de 2021. Daremos continuidade
ao estudo em 2022 com o intuito de aumentar
0 n de nossa pesquisa e rever as lacunas nao
preenchidas durante este ano de 2021.
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