A aplicag@o precoce da pressdo positiva nas vias aé-
reas (CPAP nasal) é uma tecnologia de baixissimo custo
e que poderia minimizar os riscos decorrentes da assis-
téncia respiratdria ao pré-termo. Os efeitos benéficos se-
riam decorrentes do fato de que o CPAP nasal evitaria o
colapso pulmonar decorrente da caréncia de surfactante e
assim seria evitado o ciclo de volutrauma e atelectrauma
decorrente da necessidade de suporte ventilatorio agressi-
vo. Como consequéncia seria reduzido o custo pessoal e
financeiro do tratamento. O presente estudo visa avaliar
a viabilidade e as repercussdes de se instituir a instalagdo
precoce do CPAP, ji nos primeiros minutos de vida na
sala de parto. O estudo serd clinico, controlado e rando-
mizado.
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Objetivo do estudo sera verificar a adesdo a ativida-
de fisica e aos hdbitos alimentares saudaveis em diferen-
tes intervengdes de promog¢ao da satide em mulheres de
meia-idade. Serdo estudadas 195 mulheres sedentarias,
com idade entre de 40 e 50 anos, aleatorizadas para uma
das quatro intervengdes: 1) interven¢do padrio (GI); 2)
intervenc¢ao de incentivo a atividade fisica (GII); 3) inter-
ven¢do de incentivo a alimentagdo saudavel (GIII); e 4)
intervenc¢ao de incentivo ao estilo de vida saudavel (ativi-
dade fisica + alimentacio saudavel, GIV). Para realizar a
analise estatistica sera utilizado o programa de estatistica
Sigmastat 3.11 e o SPSS 11.0.
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As doengas cronicas constituem-se atualmente no
maior desafio para os sistemas de satide no mundo, in-
cluindo o Brasil. O aumento da prevaléncia dessas doen-
¢as é determinado pela maior longevidade da populagio,
maiores taxas de populagdo urbana, presenca de fatores
de risco modificéveis e os avangos técnicos da medicina.
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Os custos associados ao tratamento das doencas crdnicas
também aumentam significativamente com a abordagem
inadequada das mesmas. Varios modelos de cuidados
tém sido desenvolvidos com resultados promissores. O
presente estudo serd composto de duas fases. A primeira
serd a andlise descritiva das hospitaliza¢oes no Hospital
Universitario da USP, com o objetivo de determinar as
causas das internacoes com foco nas internagdes evitaveis
- estas geralmente relacionadas a um manejo inadequado
de doengas cronicas. Na segunda fase, serd implementado
um ambulatério padronizado para doengas que se acre-
dita serem as principais causas de interna¢des evitaveis:
hipertensdo arterial, diabetes e dislipidemias. Esse aten-
dimento envolvera equipe multidisciplinar e contard com
os recursos de manuais de instrugdo, desenvolvimento de
protocolos, aulas expositivas para pacientes e familiares,
uso de correio eletronico, participagdo da comunidade e
informatizacdo de agendas e prontuarios. Espera-se obter
com a implantagdo de modelo de atendimento de doen-
¢as cronicas e com a posterior difusio do mesmo para as
unidades bésicas de saude do distrito do Butantd um me-
lhor controle das mesmas e uma redugéo significativa das
internagdes evitaveis, complica¢des e custo associado ao
tratamento das doencas cronicas.
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O presente projeto tem como objetivo compreender
um pouco mais a tuberculose que acomete populagoes
diversificadas dos estados de Sao Paulo (Sdo Paulo e Ara-
raquara) e Mato Grosso do Sul (populagio indigena e ndo
indigena), avaliando pacientes portadores de tuberculose
pulmonar atendidos nos respectivos ambulatorios e ser-
vigos de satde. Para tal, serdo realizados: 1) baciloscopia
de escarro; 2) isolamento das micobactérias por meio de
cultivo (Bactec e L-]); 3) identificacao das espécies pelas
provas bioquimicas e técnicas moleculares (PCR e PRA);
4) determinagdo do perfil de resisténcia/sensibilidade
das cepas de micobactérias identificadas como M. tuber-
culosis diante dos farmacos isoniazida e rifampicina; 5)
determinagdo da CIM dessas drogas diante dos isolados
clinicos de M. tuberculosis; 6) técnica de SSCP das cepas
resistentes; 7) sequenciamento dos genes de resisténcia
para avaliar mutagdes; 8) tipagens moleculares das cepas



