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RESUMO

Introducéo: O ensino da reumatologia pediatrica é deficitario durante a residéncia de
pediatria no Brasil e no mundo. Objetivo: Promover treinamento dos residentes de
pediatria do Hospital de Clinicas da UFPR na avaliacdo musculoesquelética, na
escolha de investigacbes apropriadas e na interpretacdo dos resultados e no
reconhecimento do momento adequado para o encaminhamento ao reumatologista
pediatrico. Metodologia: Implementacdo de estagio de um més em reumatologia
pediatrica durante o terceiro ano de residéncia. Consideracfes finais: A
implementacédo desse plano tem o potencial de reduzir custos em saude, assim como
a morbimortalidade dos pacientes pediatricos portadores de doencas reumaticas a
longo prazo.

Palavras-chave: Pediatria; Reumatologia; Preceptoria.



PLANO DE PRECEPTORIA (PP)

1 INTRODUCAO

Sintomas musculoesqueléticos na infancia podem refletir condig6es benignas
e autolimitadas ou situacbes graves (neoplasias, infeccbes e maus-tratos).
Manifestacbes musculoesqueléticas podem ocorrer em diversas doencgas cronicas da
infancia, tanto reuméaticas, como ndo reumaticas. Portanto, é essencial que médicos
ndo especialistas em reumatologia saibam examinar o sistema musculoesquelético
de criangas e adolescentes e diferenciar entre situagbes simples, que podem ser
manejadas pelo pediatra geral, ou situagcbes complexas, que requerem
encaminhamento a subespecialidades (FOSTER; JANDIAL, 2013).

A Sociedade Brasileira de Pediatria (SBP), por meio do curriculo pediéatrico
global, preconizado pelo Consércio Global de Educacdo Pediatrica (GPEC),
recomenda que, ao final do seu treinamento, o residente de pediatria devera ser capaz
de: realizar a avaliacdo musculoesquelética, incluindo exames de triagem; realizar
exame fisico voltado para a natureza das doencas reumatologicas e interpretar sinais
clinicos; escolher investigacdes apropriadas que possam ser Uteis ao estabelecimento
do diagnéstico diferencial e interpretar os resultados; e de reconhecer o momento
adequado para solicitar a avaliagdo por um reumatologista pediatrico (VAZ; JUNIOR,
2015).

Infelizmente a maior parte dos residentes de pediatria do Brasil ndo tem
gualquer treinamento em reumatologia pediatrica, haja vista o pequeno numero de
centros que dispdem de tal especialidade no pais. De acordo com a SBP, em 2014
existiam aproximadamente 24 centros de reumatologia pediatrica em todo o Brasil
(SERVICOS, 2014). Dados mais recentes, de 2020, do Conselho Federal de Medicina,
indicam a existéncia de 108 reumatologistas pediatricos registrados em todo o pais
(CONSELHO, 2010). Nao ha dados oficiais do acesso do residente de pediatria no
Brasil ao treinamento em reumatologia pediatrica, porém considerando-se 0 nimero
de vagas oferecidas para residéncia em pediatria e o nUmero de centros que dispdem
de servico de reumatologia pediatrica, estima-se que apenas 26% dos residentes de
pediatria em Minas Gerais, por exemplo, tenham algum treinamento pratico em
reumatologia pediatrica. (CUNHA; TERRERI; LEN, 2020).



A falta de treinamento tedrico e pratico em reumatologia pediatrica ndo € um
problema apenas no Brasil. Dados dos Estados Unidos mostraram que 34 a 40% dos
programas de residéncia de pediatria ndo tém reumatologia pediatrica na grade
curricular tedrica e entre 50 e 70% ndo possuem estagio obrigatorio na area.
(CURRAN; HUSAIN, 2012; MAYER; BROGAN; SANDBORG, 2006).

A falta de capacitacdo adequada nessa area durante a residéncia de pediatria
leva a encaminhamentos desnecessarios ao especialista e a solicitacdo de exames
sem indicacao ou relevancia clinica, que sdo onerosos e geram diversos transtornos
as familias e aos pacientes pediatricos. Por outro lado, a falta de encaminhamento
dos pacientes que realmente necessitem pode levar ao atraso diagnéstico e
consequente piora no prognostico da doenca. Um estudo brasileiro realizado em oito
centros de reumatologia pediatrica, em 2002, mostrou que em pacientes com artrite
idiopatica juvenil o diagnostico inicial havia sido inadequado em 84% dos casos,
levando a um atraso médio no inicio do tratamento de 1,4 anos. (LEN et al, 2002).

O trabalho de Woodward e Harris (2013) avaliou egressos da residéncia de
pediatria em um centro meédico universitario em Nashville e mostrou que 78% deles
estariam a favor de uma educacao adicional em reumatologia pediatrica. Um estudo
brasileiro com residentes de pediatria de dois centros de referéncia mostrou que 91%
dos residentes relataram um conhecimento prévio ruim em reumatologia pediatrica.
(CUNHA; TERRERI; LEN, 2020).

As teorias de aprendizagem de adultos mostram que eles retém maior
guantidade de informacfes quando o que esta sendo ensinado € compativel com o
gue eles necessitam aprender e que eles precisam se envolver ativamente nesse
processo de aprendizagem. (IGLESIAS; PAZIN-FILHO, 2014).

Portanto, a implementacdo de treinamento tedrico e pratico em reumatologia
pediatrica durante a residéncia médica em pediatria no Hospital de Clinicas da
Universidade Federal do Parana (CHC — UFPR) pode transformar, em parte, o cenario
descrito acima, promovendo a formacéo de pediatras com o treinamento necessario
nessa especialidade. A curto prazo, tal intervencédo pode trazer reducéo dos gastos
com exames dispensaveis no CHC-UFPR e a longo prazo, pode acarretar reducéo
dos gastos em saude em geral, quando os pediatras formados nessa instituicdo

iniciarem suas praticas em outros locais.



2 OBJETIVO

Promover treinamento tedrico e pratico dos residentes de Pediatria do CHC-
UFPR, para que ao final da residéncia sejam capazes de: realizar a avaliacao
musculoesquelética; escolher investigacbes apropriadas que possam ser (teis ao
estabelecimento do diagndstico diferencial e interpretar os resultados; e reconhecer o

momento adequado para solicitar a avaliacdo por um reumatologista pediétrico.



3 METODOLOGIA
3.1 TIPO DE ESTUDO
Projeto de intervencéao, do tipo plano de preceptoria.

3.2 LOCAL DO ESTUDO / PUBLICO-ALVO / EQUIPE EXECUTORA

O projeto seré realizado no CHC-UFPR, que possui 650 leitos, sendo o maior
hospital publico do estado do Parana e o terceiro maior do Brasil. (TOKARSKI, 2018).

O plano de preceptoria sera direcionado aos residentes do 3° ano do programa
de residéncia médica em pediatria do CHC-UFPR. Atualmente existem 12 residentes
no 2° ano de residéncia em Pediatria, que serdo os primeiros a cursar o 3° ano da
residéncia em 2021, uma vez que a duracéo do programa foi ampliada de dois para
trés anos em 2019.

Como unica meédica reumatologista pediatrica do CHC-UFPR, a autora desse

projeto sera a responsavel pela execu¢cédo do mesmo.

3.3 ELEMENTOS DO PP

Os residentes de pediatria do 3° ano um estagio com duracédo de um més no
servico de reumatologia pediatrica do CHC-UFPR.

Durante esse periodo terdo treinamento tedrico através de aulas expositivas
em média uma vez por semana, abordando: anamnese direcionada as queixas
musculoesqueléticas, exame fisico musculoesquelético, exames laboratoriais
necessarios e dispensaveis na investigacdo de casos suspeitos de doencas
reumatolégicas, exames de imagem mais utilizados na pratica clinica e sinais de alerta
em pacientes pediatricos com sintomas musculoesqueléticos. Cabera ao residente do
estagio realizar uma apresentacdo, em média uma vez por semana, de algum tema
escolhido por ele, dentro da reumatologia pediatrica. O residente devera ainda
participar das reunides semanais da equipe de reumatologia clinica, juntamente com
a preceptora da reumatologia pediatrica, nas quais ocorre discussdo de artigos
cientificos relevantes e atuais. Além disso, sera solicitado ao residente que faca uma
apresentacao de caso clinico ao final do estagio, relacionado ao contetdo aprendido
no periodo, que contenha os principais pontos do aprendizado, assim como toda a
investigacdo necessaria a elucidacdo do diagnéstico (laboratorial e de imagem) e o

manejo adequado do caso.



O treinamento pratico do residente ocorrera no ambulatério de reumatologia
pediatrica e através do acompanhamento dos pacientes internados pela
especialidade. Cabera ao residente a realizacao de primeiras consultas e de consultas
de retorno, a fim de aprender a abordagem inicial dos casos com suspeita de doenca
reumatoldgica, assim como o0 seguimento dos pacientes com diagnosticos
estabelecidos. Durante os atendimentos os residentes terdo a chance de praticar a
anamnese e o exame fisico musculoesquelético, sob supervisdo. Além disso, serao
guestionados sobre as possiveis investigacdes e condutas de cada caso avaliado,
para que possam aplicar os conhecimentos tedricos adquiridos. O residente tera ainda
a oportunidade de acompanhar os pacientes que forem internados para investigacao
ou tratamento, podendo observar os casos de maior gravidade dentro da

especialidade, bem como seu manejo e suas complicagdes.

3.4 FRAGILIDADES E OPORTUNIDADES

A raridade das doencas reumatoldgicas em pediatria pode ocasionar um
numero relativamente pequeno de pacientes no ambulatério. A baixa disponibilidade
de leitos pediatricos no CHC-UFPR pode levar a um pequeno numero de pacientes
internados pela reumatologia pediatrica.

Por outro lado, considerando o pequeno numero de centros de reumatologia
pediatrica no Parana e no Brasil, antecipa-se que havera demanda suficiente pelo
servico, que permita o aprendizado pratico do residente de pediatria na
subespecialidade. Cabe ressaltar ainda que o volume néo excessivo de atendimentos

permitira maior disponibilidade da preceptora para o treinamento tedérico do residente.

3.5 PROCESSO DE AVALIACAO

A fim de comprovar a aquisicdo de conhecimentos em reumatologia pediatrica,
cada residente devera realizar um pré-teste quando iniciar o estagio, que sera repetido
ao final do mesmo, ap6s um més. Ao final de doze meses, serdo avaliadas as notas
iniciais e finais de todos os residentes que tiverem participado do estagio, para que se
possa concluir se houve incremento significativo no grau de conhecimento em
reumatologia pediatrica ap0s a participacdo no plano de preceptoria.

Ademais, serd solicitado que cada residente faca uma avaliacdo sobre o

estagio ao final do mesmo, para que se conhega a percepcdo dos alunos sobre a



importancia de tal estagio em seu aprendizado tedrico e pratico, bem como da possivel

relevancia percebida para sua futura pratica clinica independente.

4 CONSIDERAQOES FINAIS

A falta de treinamento tedrico e pratico em reumatologia pediatrica é um
problema na maior parte das residéncias médicas em pediatria do Brasil, haja vista o
pequeno numero de centros que dispde de tal especialidade, assim como o0 pequeno
namero de tais especialistas no pais. Considerando que constam no curriculo
pediatrico global recomendac¢des de que o residente de pediatria devera ser capaz de:
realizar a avaliagdo musculoesquelética, incluindo exames de triagem,; realizar exame
fisico voltado para a natureza das doencas reumatologicas e interpretar sinais clinicos;
escolher investigacbes apropriadas que possam ser Uteis ao estabelecimento do
diagnostico diferencial e interpretar os resultados; e de reconhecer o0 momento
adequado para solicitar a avaliagdo por um reumatologista pediatrico, faz-se
necessario mudar o atual cenario.

Portanto, o presente plano de preceptoria visa a implementacao do treinamento
tedrico e pratico em reumatologia pediatrica para os residentes de pediatria do terceiro
ano do CHC-UFPR. O desenvolvimento de tal projeto tem o potencial de reduzir os
gastos desnecessarios na saude publica e privada, através da solicitacdo racional de
exames complementares por parte dos futuros pediatras treinados, bem como do
encaminhamento adequado a reumatologia pediatrica, evitando consultas
desnecessarias e principalmente diagnosticos tardios, que cursem com sequelas
irreversiveis, associadas a morbimortalidade e ao comprometimento da qualidade de
vida e da produtividade futura dos pacientes afetados, cursando com inestimaveis

custos socioecondmicos a sociedade como um todo.
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