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reportados por esses pacientes. Objetivo: Comparar os
valores da audiometria tonal de pacientes com migranea a
um grupo controle sem cefaleia. Métodos: Foram avalia-
dos 15 adultos e 14 criangas com migrdnea com e sem aura,
classificados de acordo com a International Headache
Society (ICHD-IIl, 2013), e 15 controles. Grupo migrénea com
e sem aura adultos: 13 mulheres e 2 homens, idade média
de 26,67 (=5,30) anos, média de 7,67(+3,68) dias de
cefaleia/ més e média de tempo de doenca de 13,33 (£6,41)
anos. Grupo controle adultos: 13 mulheres e 2 homens, com
média de 24,33 (£5,22) anos. Grupo migrdnea com e sem
aura criancas: 10 meninas e 4 meninos, idade média de
10,64 (=1,39) anos, média de 3,57(=2,03) dias de cefaleia/
més e média de tempo de doenca de 3,36 (=1,50) anos.
Grupo controle criangas: 9 meninas e 5 meninos, com mé-
dia de 10,50 (=1,34) anos. Os procedimentos realizados
foram: anamnese e audiometria tonal limiar. Os critérios de
exclus@o foram: doencas psiquidtricas, outras doencas neu-
rolégicas, perda auditiva, frauma craniano, uso de medica-
mentos ototéxicos, uso de preventivos para migrénea ou que
afetem o sistema nervoso central. A avaliacdo foi realizada
no periodo assinfomdtico por pelo menos 3 dias. Resulta-
dos: Houve diferencas estatisticamente significantes quan-
do comparados os valores de percepcdo de tom puro entre
os grupos migrénea e controle, tanto em criancas quanto
em adultos. Para as criancas identificou-se diferencas nas
frequéncias de 250 Hz (p<0,001), 500 Hz (p=0,001), 3000
Hz (p=0,013), e 6000 Hz (p=0,031). Para os adultos foram
identificadas diferencas nas frequéncias de 250 Hz(p=0,045),
500 Hz (p=0,031), 1000 Hz (p=0,023), 2000 Hz (p=0,039),
6000 Hz (p=0,007), e 8000 Hz (p=0,001). Todos os pacien-
tes tiveram padrdes auditivos dentro da normalidade, ape-
sar das diferencas encontradas. Conclusdes: Pacientes com
migrdnea com ou sem aura podem apresentar alteragdes
auditivas desde a infancia.

Palavras-chaves: Audicdo; Migrénea; Limiar audiolégico;
Crianga; Adulto
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PROCESSAMENTO TEMPORAL EM ADULTOS COM MIGRANEA
VESTIBULAR: UM ESTUDO COMPARATIVO E CONTROLADO
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Introducd@o: Processamento temporal é a capacidade de
perceber sons que variam com o tempo. E considerado base
para o processamento auditivo e para a compreensdo da
fala e mUsica. Obijetivo: Comparar o desempenho em tes-
tes de processamento temporal auditivo em individuos com
migrdnea vestibular, migrénea com e sem aura, e um grupo
controle sem cefaleia. Métodos: Foram avaliados 13 indi-
viduos com migrénea vestibular, 15 individuos com migrénea
com e sem aurd, classificados de acordo com a International
Headache Society (ICHD-III, 2013), e 15 controles. Grupo
Migrénea Vestibular: 12 mulheres e 1 homem, idade média
de 24,31(=5,41), média de 6,62 (+3,28) dias de cefaleia /
més e média de tempo de doenca de 13,23 (£8,93) anos.
Grupo migrénea com e sem aura: 13 mulheres e 2 homens,
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idade média de 26,67 (£5,30) anos, média de 7,67(+3,68)
dias de cefaleia/més e média de tempo de doenca de 13,33
(£6,41) anos. Néo existiu diferenca entre a média dos gru-
pos na varidvel idade (p valor: 0,371), dias de cefaleia por
més (0,592) e tempo de doenca (0,999). Grupo controle: 13
mulheres e 2 homens, com média de 24,33 (£5,22) anos.
Todos os voluntdrios apresentaram nivel de escolaridade
médio de 16 anos (p=0,621). Os procedimentos realizados
foram: anamnese, avaliacdo da funcdo auditiva periférica,
e testes do Processamento auditivo central (PAC): Gaps-in-
noise (GIN) e teste padrdo de duracdo (TPD). Os critérios de
exclusdo foram: doencas psiquidtricas, outras doencas neu-
rolégicas, perda auditiva, frauma craniano, uso de medica-
mentos ototéxicos, uso de preventivos para migrénea ou que
afetem o sistema nervoso central. Uso de dlcool e drogas. A
avaliagao foi realizada no periodo assintomatico por 3 dias.
Resultados: Todos os avaliados obtiveram limiares auditi-
vos dentro da normalidade. Houve diferenca estatisticamente
significante para os testes GIN (resolucdo temporal)
(p=0,001) e TPD (ordenacdo temporal) (p=0,002) entre os
grupos. Conclusées: Pacientes com migrdnea vestibular e
com migrénea com ou sem aura podem apresentar altera-
cdes nas habilidades auditivas de ordenagédo e resolugdo
temporal, que pode gerar prejuizo na compreensdo auditi-
va da fala.

Palavras-chaves: Processamento auditivo; Ordenacdo tem-
poral; Resolucdo temporal; Migrénea; Adulto
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ANALISE DOS REGISTROS DE ORIENTACAO SOBRE
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Objetivo: Identificar em nosso servico o fornecimento de
orientacdes ds pacientes femininas portadoras de migrénea
com aura (MCA) sobre tabagismo e uso de métodos anti-
concepcionais (MAC), bem como o tempo que o médico as-
sistente leva do diagnéstico & orientagdo. Métodos: Revi-
sdo de prontudrios ambulatoriais. Foram incluidas 46 paci-
entes em menacme e portadoras de MCA pelos critérios da
ICHD 3 em atendimento no Ambulatério de Cefaleias do
HCPA. Resultados: Das 46 pacientes incluidas, 37 foram
questionadas sobre uso de MAC, das quais 28 faziam uso e
9 ndo. Destas, 11 usavam anticoncepcional oral combina-
do, 5 anticoncepcional oral de progestdgeno isolado, 1 usa-
va condom, 2 usavam DIU de cobre, 6 haviam realizado
lagqueadura de trompas e 3 pacientes usavam outros méto-
dos. Consta registro de orientacdo sobre o risco do uso de
MAC com estrogénio em apenas 12 prontudrios, o que pode
ser justificado pelo uso de métodos sem estrogénio por 26
das 46 pacientes. J& no que tange ao tabagismo, 26 paci-
entes foram questionadas, das quais 16 foram registradas
como tabagistas. Nao consta em nenhum prontudrio orien-
tacdes sobre cessacdo de tabagismo. O tempo médio do
diagnéstico de MCA até a orientacdo e questionamento so-
bre MAC foi de 23,2 meses, sendo o maior periodo de 124
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meses e 16 das 37 pacientes foram questionadas sobre
anticoncepcdo [& na primeira consulta. Conclusao: Paci-
entes portadoras de migrénea com aura (e, com mais gravi-
dade, se fumantes) ndo devem fazer uso de anticoncepcio-
nal que contenha estrégeno segundo orientacdes da
Febrasgo (Federacdo Brasileira das Associacdes de Gineco-
logia e Obstetricia) e da ACOG (American College of
Obstetricians and Gynecologists) desde 2010 e 2006, res-
pectivamente, devido ao aumento de risco da ocorréncia de
eventos cerebrovasculares isquémicos. Ainda assim o pre-
sente estudo, conduzido em um hospital escola de referén-
cia nacional, demonstra que nem todas as pacientes rece-
bem tal orientacdo, ou se quer tém dados sobre sua satde
reprodutiva e hdbitos registados em prontudrio. Com estes
dados, reforcamos a importdncia da orientacdo as pacien-
tes por seus médicos no que tange ao uso de estrogénio e
tabagismo, especialmente neurologistas, médicos de fami-
lia e ginecologistas.

Palavras-chaves: Anticoncepcdo; Migrdnea com aura; Gi-
necologia
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Introducdo: A estimulacdo por corrente continua in vitro tem
sido utilizada para avaliar os efeitos sobre a secrecdo de
peptideos envolvidos na fisiopatologia e na modulacdo da
dor da migrénea. Sabe-se que a liberacao de substéncias
vasoativas pela dura-méter cerebral contribui para formagao
da inflamacdo neurogénica, mecanismo responsavel pela
manutencdo da fase dolorosa das crises da migrénea. Em
contrapartida, sugere-se que a liberacdo de ocitocina pelos
neurdnios do gdnglio trigeminal promova analgesia; entre-
tanto, em relacdo & dura-mdter, nenhuma evidéncia foi apre-
sentada. Desse modo, o objetivo desse estudo é avaliar a li-
beracdo de ocitocina pela dura-méter cerebral e o efeito da
estimulacdo por corrente continug, in vitro, sobre a liberacéo
de ocitocina pela dura-mdter cerebral de ratos Wistar. Mate-
rial e Métodos: Trata-se de um estudo experimental in vitro
(Processo n® CEUA 0006/2015), realizado com 25 ratos Wistar
machos. Inicialmente, os animais foram eutanasiados por
decapitacdo e tiveram o tecido epitelial, muscular e a mandi-
bula removidos. Em seguida, foi realizado um corte sagital
no crénio, o encéfalo foi extraido cuidadosamente, permane-
cendo a dura-méter cerebral intacta e ligada a cada hemi-
cranio. O total de 50 hemicranios provenientes destes ani-
mais foi distribuido em quatro grupos experimentais: controle
(n=16), sham (n=17), estimulacdo por corrente continua
anddica (n=9) e estimulacdo por corrente continua catédica
(n=8). A corrente continua foi aplicada com intensidade-
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0,5mA; densidade- 333 uA/cm?; duracdo - 10 minutos. A li-
beracdo de ocitocina com KCI (56mM) também foi testada.
O método de radioimunoensaio foi realizado para andlise
da liberacdo de ocitocina. Resultados: A liberacdo de
ocitocina pela dura-méter foi demonstrada, com um resulta-
do significativo apés o KCl (p <0,05). A liberacdo de ocitocina
pela dura-méter no diferiu entre os grupos controle, sham,
estimulacdo por corrente continua anédica e estimulacao por
corrente continua catédica (p=0,36, teste de Kruskal-Wallis).
Néo houve diferenca na liberacéo de ocitocina entre os hemi-
crénios direito e esquerdo nos grupos: [(controle: p=0,15; esti-
mulacdo anédica: p=0,46; estimulacdo catédica: p=0,46);
Teste de Wilcoxon]. Conclusées: Nosso estudo evidenciou a
liberacdo de ocitocina pela dura-mdter cerebral, entretanto,
a estimulagdo do por corrente continua in vitro nao foi eficaz
na liberacdo de ocitocina pela dura-mater cerebral de ratos
Wistar.

Palavras-chaves: Transtornos de enxaqueca; Estimulagdo
elétrica; Ocitocina; Analgesia; Sistema nervoso central
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Objetivo: Avaliar os tipos de alteracdes cerebrais que séo
detectdveis por Ressondncia magnética funcional (fMRI) em
individuos com catastrofizacdo da dor. Métodos: Esta revi-
sdo incluiu buscas nas seguintes bases de dados: Medline
via PubMed, Web of Science e Scopus. Os termos de busca
utilizados  foram:  MeSH:  ("catastrophization’,
"catastrophizing”, "magnetic resonance image",
"neuroimaging”, "brain mapping"). Foram incluidos apenas
estudos transversais, estudos de fMRI usando escala de
catastrofizacdo da dor e grupos de controle com individuos
sauddveis. A avaliacdo da qualidade dos estudos selecio-
nados foi realizada com a New Castle-Ottawa Quality
Assessment Scale. Resultados: No total, 339 artigos foram
identificados e apés a selecdo do titulo e do resumo, 11 re-
feréncias foram selecionadas para posterior avaliacdo. Des-
tes, 7 artigos foram excluidos por ndo atenderem aos critéri-
os de elegibilidade. Assim, um total de quatro estudos fo-
ram incluidos para andlise qualitativa, dois incluem
migrdnea, um fibromialgia e outro disfuncdo temporo-
mandibular. Os artigos incluidos apresentaram moderada
qualidade de evidéncia. Discussao: Em individuos sauda-
veis, uma exposicdo repetida a estimulos dolorosos gera uma
percepcdo especifica da dor, com aumento da conectividade
funcional e atividade da rede somatossensorial. Enquanto
em pacientes com altos escores catastréficos ndo acontece,
em vez disso, pode adquirir um estado de atencdo aumen-
tado associado & dor e a incapacidade de direcionar sua
atencdo para outras situacdes, levando & reducdo da capa-
cidade de modulacdo da dor. Sobre dreas do cérebro, esta
revisdo encontra uma mudanca na conectividade funcional
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