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]. Conteldo dos capitulos organizados em secdes
1.7 Introdugdo | 1.2 Objetivos | 1.3 Textos de embriologia aliados a animacdes e a hiperlinks |1.4 Integragdo clinica

| 7.5 Casos clinicos |1.6 Resumo |1.7 Referéncias | 1.8 Exercicios

2 Diferenciais tecnoldgicos desse material de ensino

3 Sugestdes de como usar o Embriologia Humana Essencial em sala de aula
3.7 Aula de 50 min | 3.2 Aula com mais tempo | 3.3 Ensino remoto digital ou hibrido | 3.4 Sala de aula invertida
(flipped classroom)

4— Contato direto com os autores
5 Contato direto com a editora The Life Press

6 Investimento - individual ou institucional - de acesso ao Embriologia Humana
Essencial

7 Testemunho de estudantes e professores sobre o Embriologia Humana Essencial

8 Literatura sobre a construcdo, o uso, o e-learning, a avaliacao de estudantes
e a validacdo do Embriologia Humana Essencial

9 Acesso gratuito a um capitulo

k (clique no titulo para acessa-lo)

Dica: clique neste botdo (em qualquer pagina)
para voltar ao indice

www.embriologiahumana.com.br


https://www.embriologiahumana.com.br/

© MANUAL DO PROFESSOR

O conteddo dos capitulos do Embriologia Humana Essencial estd didaticamente
disposto em: Embriologia Geral e Embriologia dos Sistemas.

A Embriologia Geral aborda as nog¢des fundamentais da teratogénese e o
desenvolvimento das estruturas iniciais do corpo humano, desde a gametogénese até o
periodo fetal.

A Embriologia dos Sistemas apresenta o desenvolvimento dos 6rgédos dos sistemas
corporais, tendo, como base, a reunido das diferentes estruturas previamente formadas e
estudadas na secdo de Embriologia Basica.

Cada capitulo conta com as seguintes secoes:

e Introducdo

Objetivos

Textos de embriologia aliados a animacdes e a hiperlinks
Integracdo clinica

Casos clinicos

Resumo

Referéncias

Exercicios

k (clique no titulo para acessa-lo)
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1.1 INTRODUCAO

De onde partimos e para onde vamos? Todos os capitulos comegam com um quadro (verde)
para mostrar, ao estudante, até que ponto evoluimos com o conteldo nos capitulos anteriores e,
adicionalmente, uma visao global do que sera abordado em seguida. E uma curta sumarizacdo, para
apresentar o conteldo teorico, o contetudo de integracdo clinica e os casos clinicos contidos no

capitulo.

5 | CLIVAGEM, COMPACTAGAD, BLASTOGENESE, AATCHINGE IMPLANTACAD:

1% 8 2 samanas Pos-fecundacio

Suzana Guimardes Moraes | Marilia Lopes Justino | Lucia Elvira Alvares | Marcos Fernando Santos Mello | Cristina
Barros de Aratjo Faro | Ricardo Barini | Luis Antonio Violin Persira

Integracho Clinica
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1.2 OBJETIVOS

Todos os capitulos contém os objetivos de aprendizado. Além de conter os objetivos gerais e
os objetivos especificos, cada capitulo mostra, ao longo do estudo, com um icone especifico,
os objetivos essenciais (ver a seguir).

Pereira LAY, Justing ML, Alvares LE

1. Compreender o fendmenas pré-implantacionais: (heagem, compadlaio, tavilagio e folching [sdosio)

2 Compreender o prooesso de implantagio do pré-embriEo.

3 Compraender doi distdrbice gecacionas relacanades i primeira @ segurda semanas do dasanwobirmanto humar, a gravides ectopica  a
doenga trofoblastica gestacional.

1. Definir compactagio & seu resullado

iir cavitagho & seu resullads.

nir howching (eclosio) @ weu rewullada.

&, Definir & caracierizar decidualizagBo; 2540m Como 4 CAUES @ 4 Carsequénia dewse fendrano.

G, Descrever a dilerenciagdo e o desting das estruturas do blastedste duranle o processo de implanlagss
. Desorever a lormagso e a lungda das lacunas do sinciociotrofoblasto.

7. Desorever a [ormagso da membrana de Heuser & do sace viteling primério.

B Desorever a lormagso e eeolug 5o do mesoderma extraembrionério.

&, Descrever a lmagss do sace viteline secundério.

10 Desorever a lomapss e a lurgdo da cavidade coridnica, 4o cdrion & das vilosidades coriGnicas primérias < secundarias.
1. kentilicar e desorever a lonmagdo e a lurgde do pediculo de conexBa.

12 Distinguir urna gravidez topica de uima gravidez ectopica.

13, Desoraver 4 eliologia, o diapndslicn @ 4 evolugdo e una gravider ectopica.

14, Desoraver a definigdo, o diagniEiion e 2 evalugio da doenca trofoblastica pestacional

15 Correlecionas o diagnastien dinice, laboratarial e ulrassonegralico da gravides

16, kdenLilicar & causa @ a5 caraclenislicss do sangramento vaginal duranis 3 implantagso.

17, identilicar o mecanismo da lonmagdo de gémeos univitelinos = bivitelinos.

1B Calabelecer 4 andiacio enlre 4 pra

4 e um itopédio & o lampa g8 evolugio ASSIntomalica para a geslarle.
19, Colabelecer 4 adcociacio enlra possivers alialogiac da doenga trofoblstica pesladional & a ocorrre

rponancia diferenciada do genoma materna & paterno para o deser

e polispenmia, lecanda am idamilicar a
licial do peé

20, Corgiderar qua relade des ramossomas do pré-embilo 30 ariurdas ¢ WA patarns, preponha umna hipilese, axplicands por que o
embriso ndo é rejeitado pelo organismo materna. Dentro desis conlédo, cormeladionar corm o8 abarkes de repelicao Eborod de causa

rrrclogical

POR QUE DEFINIR OBJETIVOS/ TOPICOS ESSENCIAIS?

Porque o volume de conhecimento avanga exponencialmente e o nimero de horas de
atividades com os estudantes é limitada e, por vezes, reduzida. Portanto, um dos focos atuais
do ensino superior, é estimular o estudante a ser mais independente no seu aprendizado,
mesmo porque ndo ha tempo suficiente para abordar todo o conteddo de Embriologia em sala
de aula. Como o contetddo de Embriologia é complexo, dinamico e integrativo com outras arez
do conhecimento, o estudante revisara conteudos de Embriologia em outras disciplig
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longo da sua graduagdo. Por isso, pode ndo ser necessario ensinar toda a Embriologia ao estudante,
contudo é necessario prepara-lo para aprender a buscar informacdes essenciais quando ele realmente
precisa.

DEFININDO: TOPICO ESSENCIAL/ OBJETIVO ESSENCIAL
COMO SE CHEGOU AO ESSENCIAL?

Em sua tese de doutorado, Carolina Frandsen, orientada por Luis Violin, computou, nos
principais livros de Embriologia utilizados em todo o mundo, 679 tépicos de conteido de Embriologia.
No entanto, como o tempo disponivel para o ensino de conteddos de Embriologia é reduzido, faz-se
necessario definir quais conteudos, de fato, sdo essenciais, durante sua graduagao, aos estudantes. A
seguir, foram consultados 51 especialistas (ndo médicos e médicos) que, para exercerem sua
profissdo, estdo envolvidos com os conteddos de Embriologia. Utilizando um painel de Delphi,
método cientifico destinado a encontrar consensos, dentre 679 tépicos de conteddo de Embriologia,
os especialistas selecionaram, respectivamente, 37 e 27 topicos como essenciais em Embriologia
geral e dos sistemas. _os topicos essenciais, os 51 especialistas que trabalharam na
selecdo desses topicos, bem como a instituicdo de ensino a qual pertencem. Vocé pode utilizar este
material e verificar se sua atividade com os estudantes aborda os topicos essenciais.

Os topicos essenciais serdo identificados no e-book Embriologia Humana Essencial com o logo*:

@ TOPICO ESSENCIAL:

* estardo disponiveis a partir de mar¢o/2021
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Consenso* sobre topicos essenciais de Embriologia Humana, agrupados por moédulos:

* O consenso é parte do projeto de doutorado: “Reformulagdo do nucleo curricular da area de
embriologia no curso de graduagao em medicina"

Pesquisador responsavel: Carolina Frandsen Pereira da Costa

Orientador: Prof. Dr. Luis Antdnio Violin Dias Pereira

NGmero do CAAE (Certificado de Apresentacio de Apreciacdo Etica): 59382016.0.0000.5404

~

INTRODUCAO AO DESENVOLVIMENTO HUMANO

1. Métodos de diagndstico de gestagdo: amenorreia secundaria, deteccao de gonadotrofina coridnica
humana (fragao B) - B hCG, ultrassonografia

2. Métodos de estimativa da idade gestacional: amenorreia secundaria, data da fecundacao,
ultrassonografia

3. Caracterizacao dos periodos do desenvolvimento intradtero: periodo pré-embrionario, periodo
embrionario, periodo fetal

EVENTOS PREVIOS E INICIAIS DO DESENVOLVIMENTO HUMANO
4. Conceito de fecundagao natural

5. Ciclos reprodutivos femininos (ovariano e uterino)

6. Gravidez ectodpica: conceito, etiologia e fatores de risco

~

NEURULACAO E DESENVOLVIMENTO DO SISTEMA NERVOSO|

7. Formacdo da notocorda

8. Formacdao da placa neural e tubo neural

9. Malformacgdes congénitas da medula espinhal e das vértebras (espinha bifida oculta, espinha bifida
cistica, espinha bifida cistica com meningocele; espinha bifida cistica com mielomeningocele; espinha
bifida cistica com mielosquise ou raquisquise)

10. Etiologia dos defeitos do tubo neural e prevengao com acido fdlico

PERIODO EMBRIONARIO

11. Derivados das camadas germinativas (ectoderma, mesoderma e endoderma) no adulto
12, Estruturas derivadas dos mesodermas (paraxial, intermediario e lateral) no adulto

13. Estimativa da idade do embrido: aparéncia externa e exame ultrassonografico

ra

PERIODO FETA

14. Desenvolvimento do feto

15. Principais eventos do desenvolvimento fetal por periodos: da 92 - 123 semana; da 133-162 semana;
da 172 -202 semana; 2123-253 semana; da 262 - 292 semana; 302-342@ semana; 343-382 semana.

16. Caracteristicas dos trimestres da gestacao

17. Gravidez multipla, gemelaridade e anomalias associadas

18. Data provavel do parto

19. Parturigdo (parto)

A PLACENTA E ESTRUTURAS ASSOCIADA

20. Desenvolvimento e fungdo do corddao umbilical
21. Crescimento uterino durante a gestagao

22. Desenvolvimento da placenta

23. Circulacdo placentaria fetal e materna

24. Funcgdes da placenta: transmissao de anticorpos maternos, troca de gase
eletrélitos, produgdo hormonal

www.embriologiahumana.com.br
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DESENVOLVIMENTO DO SISTEMA RESPIRATORIO

25. Desenvolvimento do primdrdio respiratorio

26. Estagios do desenvolvimento dos pulmdes: pseudoglandular (62 a 162 semana), canalicular (162 a 262
semana), saco terminal (262 semana ao nascimento) e alveolar (322 semana aos 8 anos)

27. Producao do surfactante

28. Maturagao dos pulmoes

29. Pulmdes de recém-nascidos

30. Oligoidramnio e hipoplasia pulmonar

31. Pulmdes dos recém-nascidos prematuros; Sindrome da angustia respiratdria do recém-nascido
(SARRN), doenca da membrana hialina

DESENVOLVIMENTO DO SISTEMA DIGESTORIO

32. Desenvolvimento do tubo intestinal e cavidades corporais

33. Desenvolvimento do estdbmago

34. Desenvolvimento do figado da vesicula biliar e das vias biliares
35. Desenvolvimento do pancreas

36. Hérnia de alca do intestino médio (hérnia umbilical fisioldgica)

DESENVOLVIMENTO DO SISTEMA UROGENITA

37. Desenvolvimento dos rins e dos ureteres

38. Determinacdo do sexo cromossomico

39. Desenvolvimento dos testiculos

40. Descida dos testiculos

41. Criptorquidismo

42, Desenvolvimento da genitalia externa masculina e da genitalia feminina
43. Desenvolvimento da vagina

44, Hiperplasia adrenal congénita e sindrome adrenogenital

DESENVOLVIMENTO DO SISTEMA CARDIOVASCULAR
45, Transicao do sistema cardiovascular ao nascimento
46, Circulacdo sanguinea fetal e neonatal

47. Desenvolvimento cardiaco pds-natal

48. Tetralogia de Fallot

DESENVOLVIMENTO DO SISTEMA ESQUELETICO

49, Cranio do recém-nascido

DEFEITOS CONGENITOS HUMANOS E DIAGNOSTICO PRE-NATA

50. Periodos criticos do desenvolvimento humano pré-natal

51. Principios da teratologia: estudo do desenvolvimento anormal
52. Suscetibilidade a teratdégenos (gendtipo materno-fetal; estagio do desenvolvimento; relacdao dose-
efeito)

53. Definicdes, tipo e classificagbes relacionadas as anomalias congénitas (anomalias congénitas maiores;
anomalias congénitas menores, malformagdo, deformacao, disrupcao, displasia, sindrome, sequéncia,
associacao)

54. Etiologia das anomalias congénitas: fatores genéticos, fatores ambientais, heranca multifatoria
| Fatores genéticos e cromossémico.
55. Principais mutagdes génicas, anormalidades cromossOmicas estruturais e numéricas

56. Trissomia do cromossomo 21
57. Sindrome de Turner

www.embriologiahumana.com.br
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Principais teratogenos humano
58. Historico das anomalias congénitas (sindrome de Down; radiagdo ionizante; rubéola talidomida)
59. Alcool etilico
60. Tabagismo
61. Drogas ilicitas
62. Deficiéncias nutricionais
63. Diabetes melito

VIAS DE SINALIZACAO COMUMENTE USADAS NO DESENVOLVIMENTO
64. Células-tronco: diferenciacdo e pluripoténcia

Agradecimento institucional a:

Faculdade de Medicina - Campus de Botucatu - Universidade Estadual Paulista "Julio de Mesquita Filho"
(Unesp)

Faculdade de Medicina de Marilia (FAMEMA)

Escola Paulista de Medicina (EPM) da Universidade Federal de Sdo Paulo (UNIFESP)

Faculdade de Ciéncias Médicas (FCM) - Universidade Estadual de Campinas (UNICAMP)

Faculdade de Medicina de Sdo José do Rio Preto (FAMERP)

Universidade Federal de Sdo Carlos (UFSCar)

Coordenacdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (CAPES)

D

CAPES

Agradecimento especial aos participantes que responderam nossos instrumentos de pesquisa e se
identificaram, bem como aos que desejam permanecer andnimos. Sua colaboragdo e contribuicdo foram
inestimaveis, e sem elas este projeto ndo seria possivel. Sdo eles:

Ana Paula Damiano, Ecocardiografia fetal e pediatrica (FCM/UNICAMP)
Enrico Ghizone, Neurocirurgia pediatrica (FCM/UNICAMP)

Karina Miura da Costa, Cirurgia pediatrica (FMRP/USP)

Agnes Cristina Fett Conte, Genética médica (FAMERP)

Alba Regina de Abreu Lima, Embriologia (FAMERP)

Ana Paula Campos Melro, Cirurgia pediatrica (FMRP/USP)

Andrea Trevas Maciel Guerra, Genética médica (FCM/UNICAMP)
Antonio Gongalves de Oliveira Filho, Cirurgia pediatrica (FCM/UNICAMP)
Antonio Henrique Rodrigues dos Passos, Cirurgia Pediatrica (FAMEMA)

Claudia Pereira Maniglia, Otorrinolaringologia pediatrica (FAMERP)
Cristina Barros de Araujo Faro, Medicina fetal (FCM/UNICAMP)

Denise Pontes Cavalcanti, Genética médica (FCM/UNICAMP)

Elizete Aparecida Lomazi, Gastroenterologia pediatrica (FCM/UNICAMP)
Gil Guerra Junior, Endocrinologia pediatrica (FCM/UNICAMP)
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Gil Kruppa Vieira, Endocrinologia pediatrica (FMB/UNESP)

Guaracy Carvalho Filho, Ortopedia Pediatrica (FAMERP)

Helaine Maria Besteti Pires Mayer Milanez, Ginecologia e Obstericia (FCM/UNICAMP)
Isabela Nelly Machado, Medicina Fetal (FCM/UNICAMP)

Ivan Savioli Ferraz, Pediatria (FMRP/USP)

Jamil Pedro de Siqueira Caldas, Neonatologia (FCM/UNICAMP)

Jodo Batista Salomao Junior, Pneumopediatria (FAMERP)

Klaus Hartmann Hartfelder, Biologia do Desenvolvimento / Embriologia (FMRP/USP)
Lourengo Sbragia Neto, Cirurgia pediatrica (FMRP/USP)

Lucia Elvira Alvares, Biologia do Desenvolvimento / Embriologia (FCM/UNICAMP)
Marcio Lopes Miranda, Cirurgia pediatrica (FCM/UNICAMP)

Maria de Fatima Galli Sorita Tazima, Cirurgia pediatrica (FMRP/USP)

Maria Laura Costa do Nascimento, Ginecologia e Obsteticia (FCM/UNICAMP)

Mila Torii Corréa Leite, Cirurgia pediatrica (EPM/UNIFESP)

Nilton Carlos Machado, Gastroenterologia pediatrica (FMB/UNESP)

Pedro Luiz Toledo de Arruda Lourengdo, Cirurgia pediatrica (FMB/UNESP)

Pedro Tadao Hamamoto Filho, Neurocirurgia pediatrica (FMB/UNESP)

Rafaella Dini Miyaoka, Cirurgia pediatrica (FCM/UNICAMP)

Ricardo Guelerman Pinheiro Ramos, Biologia do Desenvolvimento / Embriologia (FMRP/USP)
Rodrigo José Ramalho, Nefropediatria (FAMERP)

Rui Alberto Ferriani, Reproducao assistida (FMRP/USP)

Samara Urban de Oliva, Biologia do Desenvolvimento / Embriologia (EPM/UNIFESP)
Sebastido Camargo Schmidt Neto, Endocrinopediatria (FAMERP)

Sergio Tadeu Martins Marba, Neonatologia (FCM/UNICAMP)

Sonir Roberto Rauber Antonini, Pediatria (FMRP/USP)

Spencer Luiz Marques Payao, Genética Médica (FAMEMA)

Taiza Stumpp Teixeira, Biologia do Desenvolvimento / Embriologia (EPM/UNIFESP)
Venancio Pereira Dantas Filho, Neurocirugia (FCM/UNICAMP)

Vera Lucia Gil da Silva Lopes, Genética médica (FCM/UNICAMP)

Wellerson Rodrigo Scarano, Embriologia (IB/UNESP)

Wilma de Grava Kempinas, Embriologia (IB/UNESP)

Zilda Maria Tosta Ribeiro, Pediatria (FAMEMA)
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1.3 TEXTOS DE EMBRIOLOGIA ALIADOS A ANIMACOES E A HIPERLINKS

No Embriologia Humana Essencial a maioria do conteldo de Embriologia esta
organizada com o texto ao lado esquerdo da tela e a animacgao ao lado direito da tela. Esse
recurso evita que a leitura seja interrompida para a visualizagdo de imagens e de legendas em
outras paginas, como acontece frequentemente com o livro impresso. As animagées mostram
os movimentos espaciais das estruturas durante os processos de diferenciacdo. A animacgao
conta com um sistema de auto stop — ela automaticamente para em um quadro, aponta
estruturas e legendas e descreve o conteldo compativel com a passagem.

Texto e imagem lado a lado para favorecer o foco e reduzir os distratores de atencao dos estudantes.

Dlsco embrionario
transmao bilaminar - trilaminar
Disco embrionario trilaminar (vista dorsal)

Além da continua migragao de células das extremidades laterais da
regido caudal do epiblasto em direcéo ao sulco primitivo (primitive
streak), a partir do 16° dia do desenvolvimento, ocorre, também,
proliferagdo celular no sulco primitivo (primitive groove). A continua
migracéo de células pelo sulco primitivo levara a formacéo de um
disco embrionario trilaminar (ver a seguir).

corte

| transversal

Epiblasto

- - Disco embrionario
Células ingressando pelo|  transicao bilaminar - trilaminar
sulco primitivo (corte transversal)

\ 8 ‘ L] { L] H E;Cnmpartilhar
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HIPERLINKS (com destaque em azul)

Em todas as secbes do Embriologia Humana Essencial, ha hiperlinks (destacados em azul).
Ao clicar nos hiperlinks, abre-se uma nova pagina com informagdao complementar em video, texto
ou imagem (de acesso livre), de renomados autores, de sociedades cientificas, de conselhos
profissionais, de organiza¢gdes de saude etc. O conteludo dos hiperlinks ndo é essencial para o
aprendizado e o professor podera selecionar aqueles que atendem mais a necessidade dos objetivos
de aprendizado. Dessa forma, professor e estudantes podem ter acesso a varias fontes de
conhecimento.

Os somitos correspondem ao cr
mesoderma paraxial em estrutu
uma das outras

Na vista dorsal do embrido, os somitos podem ser visualizados
como coes ar i is, localizadas em ambos o0s
lados do tubo neural ao longo da superficie dorsolateral do embriéo.
Ao redor do 30° dia, formam-se ao redor de 42-44 pares de somitos,
desde a regid@o occipital até a extremidade caudal. Ao longo do
desenvolvimento, varios somitos mais caudais desaparecem, e, na

contagem final, permanecem aproximadamente 37 pares de somitos
Regiao inicial de fechamento
do tudo neural

(medial)

diferenciacéo do
tadas, i.e., separada

Vista dorsal do embrido

Atengao: Os somitos s30 estruturas mesodérmicas, estando abaixo do ectoderma de revestimento (azul lar). yowservrerrory
@9 CCSENCT

Lo [ | 2 corpurire | > —

C @& embryology.med.unsw.edu.au/embryology/index.php/File:Stage11_bf71,jpg

O hiperlink somitos

Apps @ Novaguia

)

abre a pagina: D atpwion = g~ Moo= by~

File:Stagel1 bf71.jpg

Human Embryo - right lateral view
{Week 4, Carnegie stage 11)
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1.4 INTEGRACAO CLINICA

Texto conciso sobre as principais malformagbes congénitas correlacionadas ao
capitulo. A integragdo clinica aborda a etiologia da malformacao, o diagndstico, o tratamento
e 0 prognostico. O estudante tem uma rapida nogdo da aplicabilidade da Embriologia para

resolver o caso clinico que aparece a seguir.

INTEGRAGAO CLINICA

{2 Neurulag
Jue Vir3o no préximo

A Integragio Clinica

Embriologla - e o que

Pereira LAV, Justino ML, Faro CBA, Barini R, Sbragia L

CONCEITO

Os defeitos de tubo neural (DTN) 530 considerados um dos mais frequentes e abrangem uma série de defeitos com etiologia
distinta. Por convengao, as malformages do tubo neural s3o referidas mas frequentemente como DTN.

ETIOLOGIA E CLASSIFICAGAO
A origem dos DTN & multifatorial, sendo atribuida a defeitos da interac3o entre varios genes e a fatores ambientais. Quanto

3 etiologia baseada na embriogénese, os DTN podem ser classificados em primdrios (originados no tubo neural,
ou ; i no tecido ésseo,

Trata-se de um defeito no fechamento do tubo neural. £ um defeito neuroectodérmico, que ocorre devido ao ndo
fechamento do tubo neural; ou seja, permanece o estado de placa neural. Consequentemente 05 somitos e/ou o
mesoderma cefalico ndo sdo Induzidos a diferenciar-se nas estruturas ésseas circunjacentes, tais como as vértebras (coluna
vertebral) e a calota craniana.

o secunpao

Trata-se de um defeito nas estruturas mesodérmicas adjacentes ao tubo neural. € um defeito mesodérmico - nos somitos

ou mesoderma cefalico - que ocorre devido a i fusdo e/ou dil das dsseas e

tais como as bras (coluna vertebral) e a cals

Dessa maneira, o tubo neural ndo apresenta uma malformasao direta; ou seja, ele chega a se fechar e passa a ser recoberto
pelo ectoderma de revestimento. Na auséncia de estrutura 6ssea subjacente, o ectoderma de revestimento se torna fragil e
sujeito 3 compressio mecanica pelo liquido amnidtico. Assim, o tubo neural é também exposto 3 compressio mecanica do
liquido amniético, devido & auséncia de estrutura éssea que o proteja. Adicionalmente, na auséncia de estruturas dsseas
nessa regido, o ectoderma de revestimento pode se romper e o tecido neural, além da compressdo mecanica, sofre injdria
quimica pelo liquido amniético, provocando lesdo e destruigdo total ou parcial do tecido neural. Dependendo do grau de
destruigdo neural o tubo pode se apresentar com a forma de uma placa a0 Invés de um tubo. Nessa situagdo, o primeiro
defeito anatémico embriolégico (6sseo - foi o

pelas lesdes nas estruturas neurais durante o
desenvolvimento fetal.

£ Importante observar que independente da etiologla - priméria ou secundaria -, 2 manifestagao clinica dos DTN a0
nascimento serd a mesma.

Ainda, quanto & apresentagdo clinica, 0s DTN podem ser classificados em defeitos fechados (recobertos por pele) e abertos
(ndio recobertos por pele),

BEEIIE NCIDENCIA
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1.5 CASOS CLINICOS

Casos clinicos reais, com suas respectivas imagens, foram cuidadosamente selecionados e
descritos (com base em prontuarios) através de narrativas adequadas ao estudante iniciante. Em toda
a narrativa, hd um forte apelo humanistico na descricdo dos pacientes e profissionais de satde
envolvidos na situacao, no entanto, com o devido cuidado, para manter o anonimato de todos. O
relato das situagdes clinicas é um preparo para que os estudantes iniciantes sejam inseridos no dia a
dia das areas da saude. Professor, lembre-se de que, de um modo geral, as diretrizes curriculares,
assim como os projetos politico-pedagdgicos dos cursos de graduacdo da area da saude, dizem
aproximadamente o seguinte: “o profissional devera ter uma formacao geral, ser competente
técnica, humanistica e eticamente; capaz de trabalhar em equipe, incorporar tecnologia e ter
espirito critico e transformador em relacdo ao sistema de saude, respeitando o contexto
socioecondmico e a autonomia do paciente”. Os casos clinicos permitirdo, aos estudantes iniciantes,
aprimorar o entendimento dos aspectos humanisticos envolvidos com os pacientes, aspectos da ética,
podendo o professor estimular uma discussdo critica em grupo e sempre com respeito aos
sentimentos dos pacientes. Que tal este trecho de um dos casos clinicos do e-book?

“Guilherme pensa na possibilidade de solicitar a interrupcdo da gestacdo se o(a) bebé estiver em
sofrimento ou apresentando dor. Mariah diz ndo haver, ainda, pensado nessa possibilidade, pois
imagina que o (a) bebé nao sinta dor estando dentro do Utero. Na proxima consulta pré-natal, o
obstetra esclarece que...”

Nos casos de mola invasora, metasttica ou coriacarcinoma, os niveis elevados de BHGC n3o retornam ao com & naticia; quer, inclusive, saber a idade do seu filha (ou filha?!), bem como a provével data do

normal aps o esvaziamento uterino, devido ao tecido metastatica que continua produzindo o horménio em parto.
outras regides do organismo, devende, assim, ser adiclonado tratamenta quimioterapica especifico

Pereira LAV, Moraes SG, Justino ML, Faro CBA, Mello MFS, Barini R fevereiro?

Imediatamente Mariana corrigiu 0 médico e disse que - ao longo desses dois anos que vem tentando

O médico da os parabéns a paciente e diz que, hoje, dia 28 de fevereiro, o bebé de Mariana devera
estar com aproximadamente 6 semanas. Ela leva um susto! Como pode o bebé ter seis semanas se
sua menstruagdo estd atrasada somente ha duas, considerando que a fecundagdo deve ter ocorrid,
aproximadamente, 14 dias antes do dia previsto para o inicio da menstruagdo que n3o ocorreu em

0s Casos Clinicos foram criteriosamente selecionados com o objetivo de permitir a integraga
¢ ciplinas profl
embriologia para a compreensdo, o diagnéstico e o tratamento das a

engravidar - se tornou uma expert em calculos do provavel periodo fértil da mulher. Para ela, seu

bebé tem 4 semanas. O médico a parabeniza pelo interssse em saber o que acontece consige e
explica, pacientemente, que ndo & possivel afirmar com certeza o dia em que ovulou. H&, também,

que se considerar que os podem no trato rep feminino por

MARIANA, 35 ANOS, GRAVIDEZ TUBARIA ROTA COM FETO INTEGRO

Mariana tem 35 anos de idade, & ha dois anos vem tentando engravidar. Sua Glitima menstruagio
fara em 15 de janeiro e - de acorda com o seu ciclo menstrual - ela esperava a préxima menstruagio
por volta do dia 12 de fevereiro. No dia 26 de fevereiro, ela toma consciéncia de gue estd com
aproximadamente 2 semanas de atrase menstrual; fez, assim, um teste de farmécia e descobriu que
ests gravida.

Desta forma, Mariana fol ao médico ginecologista-obstetra para receber orientages sobre a
gestagdo. O médico solicitou 2 dosagem de BhCG no sero para confirmar o resultado demonstrado
pelo teste de farmacia. A dosagem sérica do BhCG confirmou a gestaglo, e ela se mostra muito feliz

até trés dias ou seis dias (segundo alguns autares), & o évulo pode sobreviver por até um dia ou
dois dias (segundo alguns autores). Sendo assim, n&o & possivel estimar com certeza a data real da
fecundagdo. O médico explica, ainda, que a Unica data em que a paciente pode afirmar com certeza,
€ a data do inicio do dltime periode menstrual (DUMJ; a partir da qual - por convengao - se calcula a
idade provével do parto e a idade estimada do bebé.

Nos exames ultrassonograficos realizados no inicio da gestagdo, 0 embrido & medido no seu maior
comprimento, e as tabelas Ultrassonograficas padronizadas estabelecem a Idade gestacional

ultrassonografica. Essas tabelas foram baseadas em estudos populacionais, usande pacientes com a
DUM conhecida e com a certeza de que essas mulheres tinham ciclos regulares; assumindo,
portanto, que elas engravidaram duas semanas apos @ DUM. Alguns outros estudos, basearam-se
apenas em pacientes que utilizaram as técnicas de reprodugo assistida para engravidar e, assim,
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1.6 RESUMO

O resumo — ao final de cada capitulo — contempla o conteddo de Embriologia
propriamente dito e possibilita revisdo rapida do texto, além de ser uma ferramenta util na

preparagao para provas.

Justino ML, Moraes SG, Recco-Pimentel SM, Pereira LAV
OVOGENESE

A gametogénese feminina ou ovogénese & o processo de diferenciagdo celular, pela qual as células germinativas primordials
originam o ovécito |1, gameta feminino apto para fecundagao.
A cvogénese pode ser dividida em trés fases: pré-gonadal, genadal e pés-gonadal.

Ovogénese pré-gonadal
A cvegénese pré-gonadal ccerre a partic da 4° semana do desenvolvimenta humana. Células germinativas primordiais
migram da endoderma da saca vitelino em direao as cristas genitais; estruturas que originaro as gonadas

Ovogénese ganadal

Individuos XX iniclam a diferenciagio das cristas genitals em ovarios e tem inicio a ovogénese gonadal, As células
inativas primordiais di i & C=46 moléculas de DNA), 25 quais continuam

em divisbes mitbticas até 2 12* semana de desenvolvimento. A partr da 12* semana de desermolvimento, células somdticas

da ovario - presuntivas das células foliculares ou granulasas - se organizam aa redor da ovogGnia para iniciar o processo de

foliculogénese que resultard na farmagde da foliculo primerdial, Simultaneamente, a avogénia passa pela fase S do ciclo
celular, sendo, agora, ovécito | (N=46 & C=92 moléculas de DNA)

O ovécito | inicia a meiose |, a qual & interrompida na profase | ap6s a recombinagdo génica; e permanecerd nessa fase -
denominada dictidtenc - durante anos.

Puberdade

A mulher nasce com cerca de sete milhdes de foliculos primordiais, compostos por células foliculares que circundam os
ovicitos | A puberdade induz a retomada da ovogénese e da foliculogénese. Do nascimenta & puberdade, a maioria dos
foliculos primardiais degenera gradualmente, estanco presentes cerca de 400,000 na puberdade. A cada més, um grupo de
foliculos primardiais retoma a foliculogénese; no entanto, desse grupo, a maioria degenera por um pracessa de atresia

A

1.7 REFERENCIAS

Para o estudante que quiser se aprofundar, as referéncias de cada capitulo contém o
link que o levara ao resumo de artigos importantes e, muitos deles, de livre acesso, ou com

acesso pelo portal de periddicos da CAPES.

O professor podera designar grupos de estudos com essas referéncias bibliograficas para trabalhos

extraclasse.
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folicular e, habitualmente, apenas um atinge o estado de foliculo maduro; constituido
pelicida, células granulosas ou foliculares, tecas, antra e corpdsculos polares,

ialmente por ovicita I, 20na

Semente 05 antes da ovacitagda fowul término da meiose |, resultando em ovecita Il - com a maior

parte do citoplasma da célula mde - e 17 carpdsculo polar - com uma quantidade minima de citoplasma determinando sua
degeneracio precoce. A seguir, o owoeito Il IN=23 cromaossomos duplicados e C=46 moléculas de DNA) inicia a meiose 1, 3
qual sera navaments interrampida. Observe que a célula liberada do avario & o ovdcito Il {N=23 cramassomas duplicados &
C=45 moléculas de DNAL o qual ndo finalizou a meiose Il

Ovogénese pés-gonadal
A ovotitagio determina o inicio da fase pos-gonadal da ovognese. A passagem o ovdcito Il pela cavidade abdominal e
entrada na tuba wrerina, acomodando-se na luz da regido da ampola da tuba uterina, € determinante para 3 possibilidade
de o encontro com o gameta masculino, O gameta feminino permanece associada e circundado pela zona peldcida &
corona radiata; barreiras que 5

da selegao do dur processo de fecundacda natural.
Messe momento, dois destinos s3o possiveis para o auacito I

(a) sucesso na fecundagio por um espermatazoide e, consequente, trming da melose Il formanda simultaneamente
o évulo & 0 7igato ou pré-embrisa;

(b) nda fecundag3o por um espermatozoide e, consequente, degeneragdo do owbeito Il Nesse caso, a meiose Il ndo se

completa e nda existe a farmagao de owlo,

© gameta feminino
Note que o ovicito Il (N=23 cromossomos duplicados e C=46 moléculas de DNA) & a célula derivada da linhagem
germinativa feminina apta a participar da fecundagda natural. Portanto, no caso da ser humana, o gameta feminina ndo
pade ser definido como a célula resultante da completa finalizagio da mesase (1 & 1), € importante ressaltar que para a
ovogénese humana ndo & possivel estabelecer na definigio de gameta a premissa de este ser uma célula resuliante da
divislio meidtica completa

Se a premissa destacada anteriormente fosse estabelecida, entio a fecundagia seria essencial & finalizagio da ovogénese:
que o gameta feminino se formaria

20 zigota ou 30 pré-embrido e, por fim, que uma mulher, a qual

10.1097/A0G.0000000000001649. [PubMed]
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1.8 EXERCICIOS

Utilizando o principio da avaliagdo formativa, ao final da aula, que tal pedir para os
alunos resolverem exercicios referentes ao conteido? Usando um projetor multimidia, vocé,
professor(a), poderd apresentar questdes para os estudantes e desafid-los a resolvé-las. Ou,
ainda, que tal pedir para seus alunos acessarem os exercicios utilizando o proprio smartphone?
Os exercicios do e-book sao questoes de multipla escolha, simples, ou de correlagdo, de conteddo
basico, ou clinico, muitas delas acompanhadas de figuras. Todas as questdes tém apenas uma
alternativa correta e sempre é apresentada a justificativa (feedback) para as alternativas incorretas
eventualmente selecionadas pelo estudante.

Ademais, a resolucao dos exercicios, em atividade extraclasse, também é uma forma de o
estudante aprender e de autorregular-se. Se ndo acertar o exercicio, o e-book mostra a
justificativa para o erro e o estudante pode tentar novamente, até acertar. A importancia desse
mecanismo é mostrar onde o estudante esta errando, para, assim, poder aprender com o processo
de avaliacao formativa.

Ainda, que tal usar, ou modificar, algumas das questdes e usa-las na avaliacdo somativa?

CAPITULOS EXERCICIOS AMOSTRA EDICAO ANTERIOR SOBRE COMPRA CONTATO

1S

EMBRIOLOGIA HUMANA

SESSENCIAL

Animacoes, Texto, Exercicios e Casos Clinicos

The Life

fHistologiald
£MICROSCOPIA VIRTUAL
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0 nome da estrutura do embrido, com limen, apontada pelas duas setas (em cortes transversal e sagital mediano) e o seu destino no individuo adulto sdo,
respectivamente:

Corte transversal do embrido

- | /\\

a) Ducto vitelino - degeneracao
b) Ducto onfalomesentérico - parte do intestino delgado

) Canal neuroentérico - degeneragao

[ d) Remanescente do saco vitelino - parte do intestino delgado ]

e) Diverticulo vitelino - parte do intestino delgado

L&

emiananark, ao iny

S -
> Incar dtedino. O ducioviteling, ou anfalomesenceér]

nfalomese

0, 20 Imvés de remanesoente do 5

degenera ainda na perkode

NG o

0 g di eswrulura do embrido, com [omen, aponlada pelas duas setas fem cores ransversal @ sagital mediang) e o sew desting no individuo adullo 530,

FESEECIvarmenLe:

Caime rassasrsal de embiide
Iregihs medial)

D 3} Duca viteling - degeneragio
Qb Ducto erfalomesentérice - pane de Intesting delgada
12 ) Canal nevroenibrics - degeneragio

—[ ¥ @ d) Remanesceree do saca viteling - pame do Incesting delgada ]

O £} Divericulo wieling - parte da inteszing delgado
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2.1- Por se tratar de um material exclusivamente digital e com acesso exclusivamente on-
line, todo o conteddo e as demais ferramentas do Embriologia Humana Essencial
estdo em constante atualizacdo. Nao é necessario esperar uma nova edicdo para
encontrar atualizacbes, ja que sdo inseridas constantemente, visualizadas em tempo
real e sem custo adicional.

2.2- Além do controle de zoom do proprio navegador, o Embriologia Humana Essencial
conta com recurso que permite aumentar o zoom da tela de acordo com a acuidade
visual do leitor.

2.3- Sem a necessidade de baixar qualquer aplicativo ou plataforma, simplesmente por
estar conectado a internet, o estudante pode acessar o conteudo do smartphone,
tablet, desktop e notebook.

2.4- Animacdes, videos, hiperlinks, referéncias bibliograficas, tudo-acessivel a um
em uma nova janela, sem a necessidade de fechar ajanela em que se encon
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2.5- Para revisar todo texto contido nas animacdes, sem as animagdes ao lado, o estudante podera
utilizar o recurso apontado com uma seta abaixo:

° ‘Animagdo 4.1 | Fecundagao natural.

FASES DA FECUNDAGAO

Os espermatozoides que entram em contato com
complexo "ovocito corona radiata” iniciam, de
fato, a fecundagéo (nesta animagéo, apenas um
espermatozoide sera representado). Esse
processo culminara na formacao e ativagao do
zigoto. Caso o ovécito Il ndo seja fecundado,
sofrera degeneragao.

Nota: Apesar de se tratar de um processo Unico,
a fecundacao é dividida didaticamente em fases:

1. Encontro dos gametas e penetragdo do

Membrana citoplasmatica
do ovacito Il

Espaco perivitelino f<. :

<R
ona pelucida °

o
espermatozoide na corona radiata H
2. Reconhecimento entre a membrana ° 4
i Ati i " oo, e
citoplasmatica do espermatozoide e a zona Corona radiata = - ﬁ e

pelucida
3. Reagéo acrossdmica
4. Travessia do espermatozoide na zona pellcida
5. Fusdo das membranas citoplasmaticas dos
gametas
. Bloqueios a polispermia

(células foliculares) \@ -

1¢ corplsculo polar

& | 4 | W | 2 compartilhar

Animagdo 4.1 x

Desta forma, a partir de milhaes de espermatozoides depasitados no trato reprodutor feminino, algumas pousas Gentenas alcangardo as tubas uterinas, @ ainda menos chegardo ao complexo ovocto Garona radiata. .

FASES DA FECUNDAGAQ

Os espermatozoides que entram em contate com complexo "evcilo corona radiata” iniciam, de falo, @ fecundagdo (nesta animagso, apenas um espermatozoide serd representade). Esse processe culminard na formagao e ativago

do zigote. Caso o ouéeito Il ndo seja fecundado, ocorrerd a degeneragio do mesmo
Nota: Apesar de se lratar de um processo énico, a fecundagdo é diidida didaticaments em fases:

1. Encontro dos gametas & penefracio do espermatozoide na corona radiata

2. Reconhecimento entre a do & a zona pelicida
3. Reago acrossdmica
4. Travessia do espermatozeide na zona pelicida
5. Fusao das membranas citoplasméticas dos gametas
6. Bloqueios a polispermia
7. Formagao dos pré-nicleos
8. Duplicagso do DNA dos pré-niicleos
4. Fusdo do material genético dos pro-niiclocs
10. Ativagao do metabolismo do ovcito llizigoto
Nesse momento vocé poderd assistir a um video da fecundagéio (atengio: o vidso contém éudio - sm inglés) com duragaa de aproximadamente 5 minutos para facilitar a visuslizagao dos processos que serao descrites a saguir

altemativamanta vecé poderd assistir e mesme videa no firal do estudo de contelide dessa animagao para consalidar a visualizagio dos prosessos descritos. O mesmo link serd repatida no final dessa animagae.

Esse recurso é especialmente importante quando o estudante quer uma
revisao rapida do texto para provas. Na imagem abaixo, aparece apenas um
trecho do texto, mas usando a barra de rolagem a direita, o estudante podera ler
todo o texto da animacao.
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3.1 AULA DE 50 MIN

EXEMPLO DE AULA COM CONTEUDO DO CAPITULO 5:
CLIVAGEM, COMPACTACAO, BLASTOGENESE, HATCHING E IMPLANTACAO

Em 10 min: Que taliniciar a aula com a leitura ou com um resumo oral de um caso clinico?

Mos casos de mola invasora, metastitica ou corloearcinoma, os niveis elevados de BHGE n3a retornam a0
RaMal 3pS © BSVATIMENTS ULErnG, dEES 30 TECIdD MELISICH GUe COMTNU PrOBUTINGD & harmbdnia em
outras regioes do organism, devends, 355Im, ser adicianado MAMERTD quIMIoterdpico especifico,

com a noticia; quer, indhusive, saber a dade do seu filho {ou fiha?), bem como a provvel data do
parto

© midico di o3 parabéns & paciente & diz que, hoje, dia 28 de fevereiro, o biebi de Mariana deverd
estar i Ela leva um susto! ter

ocorrido,
14 tias antes 0o dia p nico da

Pereira LAV, Moraes SG, Justina ML, Faro CBA, Mello MFS, Barini R

M FETO INTEGRO

Mariana tem 35 anos de idade, ¢ hi dois anos vem tentando engravidar. Sua Gitima menstruagio
fora em 15 de de
Por valta o dia 12 de fevereirc. No 4 26 de fevereiro, #la tama consciéncia de que est cam

estd grivida.

Desta forma, Mariana fol a0 médico ginecologista-obstetra para raceber ariantacoes sobre @
gestagdo

eease

fevereira?

vem tentando

engravidar - se tornou uma expert em cikulos do prowivel periodo fértil da muther. Para. ola, seu
bebé tem 4 samanas. © médico a parabeniza pe Interesse om sabor o que acontece <ONSIZD &
explica, pacientemente, que ndo & possivel afitmar <om eerteza O dia em que Svwlou, HY, também,

que o no par
at6 tris dias ou seis dias (segundo alguns autores), e © Svulo pode sobreviver por até um dia ou
dols dias (segundo alguns autores). Sendo assim, 3o & possivel estimar com certera a data real da
fecundada, O ainda, que com certeza,
¢ a partir da qual - po -5 caleula 3
iade provivel do parta ¢ a idade estimada do bebd.

Nos realizados
comprimento, & as tabelas ultrassonograficss padronizadas estabelecem a Mad gestacional
Ultrassancgrafica, Essas tabelas foram baseadas em estudos Fepulacionais, Usando pacientes com a
DUM conhecida e com a certeza de que essas mulheres tnham ciclos regulares; assumindo,
portanto, que elas engravidaram duas semanas. apds & DUM. Alguns. outros estudos, basearam-se

o embrido & medido no seu malar

apenas em pacientes que utllzaram as ticnicas de reprodug3o assistida para engravidar , assim,

Em 30 min: Abordar, com os estudantes, somente a(s) animag&o(8es) com o contelido escrito de Embriologia. Se sua
instituicdo tem acesso ao Embriologia Humana Essencial, os alunos poderdo fazer a leitura em qualquer dispositivo
conectado a internet, inclusive, smartphones. Enquanto isso, o professor percorre a sala de aula, esclarece duvidas dos alunos
e aproveita a oportunidade para interagir individualmente com os estudantes.

Ou o(a) professor(a) podera usar um projetor multimidia para mostrar o conteddo, formato que funciona como as
apresentacdes projetadas a partir dos programas de slides.

[Fenomeno: Implantacao)
Estagio: Blastocisto
Embrioblastol

Durante os eventos pré-implantacionais, o pré-
embriao é nutrido por escassas reservas
citoplasmaticas e secrecao das células do epitélio
da tuba e, posteriormente, do Utero. A partir do
estagio de devido ao ]
pré-embrigo precisa implantar no corpo do Utero
para que possa receber nutrientes de forma mais
efetiva do ambiente materno.

Implantagao ou nidacao é a adesao (fixagao) do
blastocisto ao endométrio, e se deve a

i entre

Cavidade blastocistica

citoplasmaticas do trofoblasto e do epitélio uterino
(ver a seguir).
A ocorréncia da implantagao trara repercussoes
na estrutura do trofoblasto, embrioblasto, da
o i A
O embrioblasto originara o embrido e o
participara na %

a .
e I ——— B

Em 10 min: Conclua a aula solicitando, aos estudantes, que correlacionem o caso clinico (do inicio da aula) ao
contetido de Embriologia apresentado na animagao.
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EXEMPLO DE AULA COM CONTEUDO DO CAPITULO 5:
CLIVAGEM, COMPACTACAO, BLASTOGENESE, HATCHING E IMPLANTACAO

Em 15 min: que taliniciar a aula com a leitura ou com um resumo oral de um caso clinico do capitulo?

Nos €asos de Mola invasara, MELASTAtica Ou CONBEIEINBMA, S Hiveis tlevados de BHGE nda retornam a0 com a noticia; quer, inchisive, saber a idade do seu filho (ou K7L bem coma a pravivel data do
NOFMal apts & ESVATIAMENTD WTEring, deviio a6 lecido Metastitics Gue Continua Produzins o hormania em parto.

outras regides do organisma, devendo, assim, ser adicianado tratamento quimisterdpico especifico,
© miédico di 0s parabéns & paciente e diz que, hoje, dia 28 de fevereiro, o bebé de Mariana deverd

estar com aproximadamente 6 semanas. Ela leva um susto! Como pode o bebi ter seis semanas se

CASOS CLINICOS sus menstruagdo estd atrasada somente ha duas, considerando gue a fecundag3o deve ter ocorrido,
WWVG S aproximadamente, 14 dias antes do dia previsto para o inidie da menstruasdo que N30 ocorrey em

Pereira LAV, Moraes SG, Justino ML, Faro CBA, Mello MFS, Barini R Lo

Imediatamente Mariana cormigiu o médico e disse que - 30 longo desses dais anas que vem tentando
engravidar - se (BMOU UMa expert em cikubos do provivel perfodo férul da muther. Para ela, seu
bebé tem 4 semanas. O médico a parabeniza pelo interesse em saber o que acontece consigo e
explica, paciensemente, que n3o & possivel afirmar <om centeza @ dia em que ovulou, Hi, também,
que se considerar que os espermatazoides podem sobreviver no trato reproduter feminino por
a1é triés dias ou seis dias (ssgundo alguns autores). e © Svulo pode sobreviver por até um dia ou
dols dias (segundo alguns autares). Sendo assim, ndo & possivel estimar com certeza a data real da

Casos Clinicos |

Marlana tem 35 anos de idade, e hd dois anos vem tentando engravidar. Sua Gitima menstruagio
fora em 15 de jandiro @ - de acordo.com o seu cicko menstrual - ela esperava a préxima menstruagdo
por volta do dia 12 de fevereiro. No dia 26 de feverein
aproximadamente 2 semanas de atraso mensteual; fez, assim, um teste de farmdcia e descobeiu que
esth gravida

ela toma consciéncla de que estd com

Desta farma, Mariana fol a0 médico ginecologista-abstetra para receber orlentagbes sabre a
Festagio. © médica solicitou a dosagem de BhCG no soro para canfirmar o resultado demonstrado

fecundaglo. O médico explica, ainda, que a Gnica data em que a paciente pode afirmar com cerleza,
& data do inicio do Gltimo periodo menstrual (DUMJ, a partir da qual - por comvengdo - se calcula a
idade provivel do parto ¢ 4 idade estimada 6o bebd

Nos exames ultrassonograficos realizados no inicio da gestagda, o embrida ¢ medido no seu malor
comprimente, & as tabelas ultrassonograficas padronizadas estabelecem a kade gestacional
ultrassenografica. Essas tabelas foram baseadas em estudos populacionais, usando pacientes com a
DUM conheckia & com a certeza de que essas mulheres tinham ciclos regulares; assumindo,

pelo teste de farmécia. A dosagem sérica do BhCG confirmou a gestagdo, € ela se mostra muito feliz R L T B T A A 2 o R P (e )

apenas em paclentes que utiizaram as técnicas de reproducdo assistida para engravidar e, assim,

A seguir, apresentar os objetivos da atividade.

Pereira LAV, Justino ML, Alvares LE

Compreender os fenmenos pré-implantacionals: clivagem, compactacao, cavitagao e hatching (eclosao)

~

Compreender o processo de implantagdo do pré-embrido

w

Compreender dois distirbios gestacionais relacionados a primeira e segunda semanas do desenvolvimento humano, a gravidez ectépica e 2 doenca trofoblastica gestacional.

Definir compactagdo e seu resultado
Definir cavitagao e seu resultado.

Definir hatching (eclos&o) e seu resultado.

Definir e caracterizar decidualizagdo; sssim como a causa e a consequéncia desse fendmenc.

Descrever a diferenciagdo e o destino das estruturas co blastecisto durante o pracesso de implantagao.

Descrever a formagao e a fungao das lacunas do sincieciotrofoblasto.

I T I N R

Descrever a formagdo da membrana de Heuser e do saco vitelino primario.

Descrever a formagio e evolugio do mesoderma extraembriondrio.

o @

Descrever a formagac do sace vitelino secundario.

°

Descrever a formagde e a fungdo da cavidade coribnica, do cérion e das vilosidades coridnicas primérias e secundarias.

Identificar e descrever a farmagao e a funcao do pediculo de conexdo.

12. Distinguir uma gravidez tépica de uma gravidez ectépica

13. Descrever a eticlogia, o diagndstico e a evolugao de uma gravidez ectépica

14, Descrever a definicao, o diagnéstico e a evolucac da doenga trofoblastica gestacional
15. Correlacionar o diagnéstico clinico, laboratarial e ultrassonografica da gravidez.

16. Identificar a causa e as caracteristicas do sangramento vaginal durante a implantago.
17. Identificar o mecanismo da formac3o de gémeos univitelinos e bivitelinos.

18. Estabelecer a associacao entre a presenga de um litopédio e o tempe de evolugao assintomatica para a gestante.

19. Estabelecer a assoc

lagao entre possiveis eticlogias da doenca trofoblastica gestacional e a ocorréncia de polispermia, focando em identificar a importancia diferenciada do genoma

materno e paterno para o desenvolvimento inicial do pré-embriao.

20. Considerar que metade dos cromossomos do pré-embrizo sao oriundas do genoma paterno, proponha uma hipétese, explicando por que o embrido ndo € rejeitado pelo organismo
materno. Dentro desse contexto, correlacionar com o3 abortos de repeticao (abortos de causa imunologica).
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Em 35 min: Abordar, com os estudantes, somente a(s) animacio(8es) com o contelido de Embriologia. Se sua
instituicdo tem acesso ao Embriologia Humana Essencial, os alunos poderdo fazer a leitura em qualquer dispositivo
conectado a internet, inclusive, smartphones. Enquanto isso, o professor percorre a sala de aula, esclarece dividas dos
alunos e aproveita a oportunidade para interagir individualmente com os estudantes.

Ou o(a) professor(a) podera usar um projetor multimidia para mostrar o contetdo. Esse formato funciona como as
apresentacdes projetadas a partir dos programas de apresentacao de slides.

Fenémeno: Implantacao|
Estagio: Blastocisto
Embrioblasto)

Durante os eventos pré-implantacionais, o pré-
embriao é nutrido por escassas reservas
citoplasmaticas e secrecao das células do epitélio
da tuba e, posteriormente, do Utero. A partir do
estagio de blastocisto, devido ao crescimento, o
pré-embrido precisa implantar no corpo do utero
para que possa receber nutrientes de forma mais
efetiva do ambiente materno.
Implantagéo ou nidacao é a adesdo (fixacao) do
blastocisto ao endométrio, e se deve a
interages entre moléculas das membranas
citoplasmaticas do trofoblasto e do epitélio uterino
(ver a seguir).
A ocorréncia da implantagéo trara repercussées
na estrutura do trofoblasto, embrioblasto, da

i istica e do étrio.
O embrioblasto originara o embrido e o

na c&o da -
2 L o

Cavidade blastocistica

Em 15 min: aoretornardo intervalo, gue tal uma sessdo de debate sobre o conteldo da animacao? Seria
o momento de esclarecer duvidas coletivas dos estudantes.

Gravide: Lubiria

T o AT, BRSO G0 1 B S 1 1 A BT U L

Em 20 min: comente que eles podem estudar individualmente, ou em pequenos grupos, o conceito, as
causas e a evolucdo da gravidez ectopica. Estimule os estudantes a entenderem por que Mariana (paciente do
caso clinico) teve uma gravidez ectépica.
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Em 15 min: mostre alguns exercicios para os estudantes e convide-os a resolverem.
Desse modo, vocé terd um feedback imediato sobre o aprendizado.

Pronto: aula com diversas atividades, conteddos e tecnologial

CAPITULOS EXERCICIOS AMOSTRA EDICAO ANTERIOR SOBRE COMPRA CONTATO

EMBRIOLOGIA HUMANA

SESSENCTIAL

Animacoes, Texto, Exercicios e Casos Clinicos

T h e I.i f e Conhega também:
fHistologiald

Faca a melhor correlacdo entre as estruturas pré-embriondrias (coluna 1) e o texto apresentado (coluna 2): : MlCROSCOPIAVIRTUAL
COLUNA1 COLUNA 2
1- Mobrula ( ) Estrutura que contém uma camada

externa de células que conduzira a
implantagdo do pré-embrido e participara
da formacdo da placenta

2 — Blastocisto () Estrutura compoesta por um macigo
celular externo e por um macico celular
interno, cujos blastémeros se unem por
Jjuncdes celulares

3 — Trofoblasto () Estrutura que formara o embrido
propriamente dito

4 — Embrioblasto ( ) Estrutura composta pelo
embrioblasto, pela cavidade blastocistica
e pelo trofoblasto

a)3,1,4,2
b)1,3,4,2
31,24

d)4,3,2,1
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3.3 ENSINO REMOTO DIGITAL OU HIBRIDO

Em virtude dos diversos recursos disponiveis, animagoes e textos, hiperlinks, integragao clinica, casos
clinicos, referéncias bibliograficas com hiperlinks, além de exercicios com feedback imediato, o
Embriologia Humana Essencial pode ser direcionado pelo professor como uma das ferramentas para
ensino remoto digital ou hibrido. O e-book pode ser acessado através de smartphone, tablet, desktop e
notebook, basta estar conectado a internet.

O ensino hibrido, ou blended learning, é um tipo de metodologia ativa que combina atividades on-
line e offline e/ ou presencial e a distancia.

3.4 SALA DE AULA INVERTIDA (FLIPPED CLASSROOM)

No modelo de sala de aula invertida, o(a) professor(a) seleciona previamente o conteudo, no
Embriologia Humana Essencial, para o aluno estudar em casa, antes de ir para a aula. O professor pode
estabelecer um problema inicial, habitualmente, alguma situagdo presente nos casos clinicos, por exemplo,
no capitulo 5: Qual é a causa da gravidez ectépica? E possivel gerar um bebé normal quando a gravidez é
ectépica? Por que a mae ndo rejeita o feto uma vez que ele expressa 50% de genes paternos? Com essas
perguntas iniciais, antes mesmo de comecar o estudo, o estudante ndo apenas assimila o conteido, mas
também levanta duvidas e elabora comentarios sobre as perguntas formuladas inicialmente. No periodo
de aula, o professor projeta a animagdo com a parte escrita e faz perguntas, debate com os estudantes os
temas ja estudados em casa, mas nao ministra a aula classica. Assim, o que o estudante faria na sala de
aula, isto é, o contato inicial com o conteldo, ele faz em casa. A sala de aula, por sua vez, fica destinada a
atividades mais dinamicas, como, por exemplo, discutir, com o professor e os colegas, os casos clinicos
e o conteudo de integragdo clinica, além de esclarecer, individualmente e/ou coletivamente, as ddvidas
elencadas em casa. Aqui, a proposta é de ensino colaborativo, prover aulas menos expositivas, mais
produtivas e participativas, capazes de engajar os estudantes no contetido e na utilizagdo mais eficaz do
tempo e do conhecimento do professor.

A possibilidade de acessar os conteudos do Embriologia Humana Essencial quando, onde e
guantas vezes o estudante quiser ajuda a melhorar o desempenho, até mesmo, a qualidade de vida deles,

ja que poderdo escolher o momento mais conveniente a se preparar para as aulas, em vez de adentrar a
aula sem saber o que sera abordado.

Mudar a metodologia de aulas — em relagdo ao que vem sendo feito ha tantas décadas= exige
uma mudanga ndo s6 dos professores, mas também dos alunos, dos materiais de ensinoe das propri
instituicdes. De qualquer forma, ndo existe uma férmula exata para flippar aulas, essa pode ser apena
metodologia entre tantas outras.
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Na pagina inicial do Embriologia Humana Essencial
(www.embriologiahumana.com.br), no canto superior direito, encontre o icone
. Cligue e envie sua mensagem diretamente aos autores. Duvidas, sugestdes,
relatos, trocas de experiéncias, criticas, solicitacdo de inclusdo de conteldo, entre outros

assuntos, sdo bem-vindos e os autores responderdo diretamente para vocé! Trata-se de
um canal de comunicacdo aberto entre vocé e os autores.

CAPITULOS EXERCICIOS AMOSTRA EDICAO ANTERIOR SOBRE COMPRA CONTATO

EMBRIOLOGIA HUMANA

ESSENCTAL

Animacoes, Texto, Exercicios e Casos Clinicos

The Life ~ £ 4e S
4 IHistologial

“MICROSCOPIA VIRTUAL

e-book
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Na pagina inicial do Embriologia Humana Essencial (www.embriologiahumana.com.br), no
canto superior direito, encontre o icone [(e]NIIAYLe,. Clique e envie sua mensagem diretamente para
a editora. A The Life Press estd preparada para atender a sua necessidade, como professor de

Embriologia, e também a necessidade da sua instituicdo em ter o Embriologia Humana Essencial a
disposicdo de todos os alunos, diretamente no smartphone, tablet, desktop e notebook. Sem download,
sem instalacdo de aplicativo, facil e instantaneo com acesso via internet.

[\
sg; CAPITULOS EXERCICIOS AMOSTRA EDICAO ANTERIOR SOBRE COMPRA CONTATO

EMBRIOLOGIA HUMANA

ESSENCTAL

Animacoes, Texto, Exercicios e Casos Clinicos

The Life < ZAess .
e i istologial

“MICROSCOPIA VIRTUAL
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Compra individual: mediante um cadastro rapido de dados pessoais, 0 proximo passo é
escolher login, senha e fazer o pagamento via PagSeguro. O acesso ao e-book é liberado apds a
confirmagdo do pagamento.

Compra institucional: a instituicdo pode assegurar acesso aos estudantes, aos
professores e aos demais membros, dentro e/ ou fora da instituicdo, a depender da
escolha, bem como das condi¢des técnicas para acesso ao Embriologia Humana
Essencial. E possivel obter:

e Licenca de acesso ao e-book por VPN (Rede Virtual Privada): através de qualquer
dispositivo (desktop, notebook, tablets ou smartphones) que tenha os requisitos
minimos e que esteja logado na VPN da Instituicdo de Ensino.

¢ Licenca de acesso ao e-book por IP (Protocolo de Internet): somente a um nimero
limitado de computadores com IPs fixos, conectados a internet e que tenham os
requisitos minimos.

¢ Licenca de acesso ao e-book por meio de login e senha (nimero fixo de acessos
simultaneos): através de qualquer dispositivo (desktop, notebook, tablets ou
smartphones) conectado a internet e que tenha os requisitos minimos.

{&?‘ CAPITULOS  EXERCICIOS AMOSTRA  EDICAO ANTERIOR  SOBRE COMPRA coN COMPRA

EMBRIOLOGIA HUMANA

sESSENCTIAL

Animacoes, Texto, Exercicios e Casos Clinicos

The Life

Conhega também:

e Jiscologiald
“MICROSCOPIA VIRTUAL
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O Embriologia Humana Essencial foi publicado em 2014, pela editora CEDET, como
Embriologia Humana Integrada: Animacgées e Casos Clinicos. De la para ca, a obra foi atualizada
e os autores aceitaram novos desafios propostos pela editora The Life Press. Os testemunhos
abaixo se referem aos leitores da obra inicial.

ESTUDANTES

“Com o uso do e-book, assumi um papel mais ativo no meu processo de aprendizagem. Junto a isso, as
animacoes (que me permitiram uma visualizagdo dindmica dos processos que ocorrem ao longo da gestagao) e
as sessoes de Integracio Clinica e Casos Clinicos (que mostram a importancia clinica do conhecimento da
Embriologia humana, de forma didatica e emocionante) sem duvida me motivaram a estudar, além de

contribuirem para a fixagdo do conteudo.” (Sérgio Polo, académico do 2° ano de Medicina da
Universidade Estadual de Campinas — UNICAMP —, Campinas/ SP).

“Somos estudantes do terceiro periodo do curso de Medicina da Universidade Federal de Alfenas e
gostariamos de deixar nosso depoimento sobre o uso do e-hook de Embriologia na nossa formagao. Uma das
maiores vantagens do uso do e-book com certeza sdo as ilustra¢ées, muito didaticas, principalmente no inicio
da disciplina, que aborda acontecimentos microscopicos. As ilustragdes nos ajudam muito a entender melhor os
acontecimentos de maneira dindmica e em 3D, tornando o aprendizado mais leve, completo e de facil
compreensio. Ademais, o e-book é composto por diversos recursos diferentes, que vao de textos didaticos
tradicionais e discussdes de casos, até¢ animacdes e videos. Essa diversidade permite que os alunos se envolvam
mais facilmente com a disciplina, ja que cada um encontra nele o método de aprendizado que lhe permite melhor
acompanhamento. H4 ainda muito o que dizer sobre a estética do e-book, o qual é bem estruturado e que torna o

aprendizado mais fluido e agradavel.” (Yasmim Nassif, Elisa Riboli, Larissa Menezes, Maria Izabel,

Marina Bonfim, Natalia Barbosa, académicas do 2° ano de Medicina da Universidade Federal
de Alfenas — UNIFAL —, Alfenas - MG).

“A disciplina de Embriologia ¢ essencial para entender as demais areas da Medicina comogipor exemplo
a Anatomia. O estudo da Embriologia envolve muitos detalhes e o e-book facilitou muito meu process
aprendizado! Sua estrutura facilita o entendimento, pois reune teoria e integra¢ao clinica, bem cq

com animacdes que permitem visualizar o desenvolvimento humanesde forma bem mais clara dg
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leitura de um livro fisico. Além disso, 0 banco de questdes (exercicios) ajuda muito a fixar o conteudo e
a identificar duvidas sobre a matéria. Com isso, minha autonomia no estudo ¢ confianga no aprendizado
foram muito maiores se comparadas a outras disciplinas, nas quais eu estudava por livros fisicos. O e-book
¢ muito completo e eu me sentia muito mais confortavel estudando Embriologia por ele do que por livros
fisicos. A presenga de casos clinicos reais ¢ imagens permitiu que eu me sentisse mais conectada com o
aprendizado de Medicina, pois a maioria das matérias do Ciclo Bésico sdo muito tedricas e essa integragao
com a clinica fez muita diferenca, pois foi mais facil visualizar a aplicacdo desse contetdo na pratica

clinica.” (Giovana Formigari, académica do 2° ano de Medicina da Universidade Estadual
de Campinas — UNICAMP —, Campinas - SP).

“Primeiramente, gostaria de elogiar o material que compde o e-book Embriologia Humana
Essencial, por apresentar um conteido riquissimo em informacdes e com uma didatica excelente,
apresentando textos objetivos, ilustragdes, animagdes, integracdo com a clinica e exercicios de fixagao.
Foi com base nesse material ¢ com as orientagdes dos professores da disciplina, que construi meus
conhecimentos a respeito desse tema complexo e, a0 mesmo tempo, fascinante que ¢ a Embriologia
Humana. Recentemente, eu e meu colega Rodrigo Knopp, sob a orientagdo da professora Luciana Krause
e do professor Alencar Machado, publicamos o trabalho completo ‘Agentes Teratogénicos: Revisdo de
Literatura’, no Simposio de Ensino, Pesquisa e Extensao de 2019, da UFN. Fato primordial que nos levou
a elaborag@o desse trabalho foi o fascinio que a disciplina de Embriologia nos despertou e, como
estudantes de medicina, o interesse em entender o que eram, como ocorriam e como poderiamos prevenir
ou tratar algumas das anomalias congénitas. Agradeco aos autores, aos professores da disciplina, por todo
apoio como tutores dedicados, nos possibilitando utilizar os recursos do e-book de forma completa me

proporcionar as bases de aprendizado em Embriologia” (Northon Evangelho Santos, académico
do 2° ano de Medicina da Universidade Franciscana — UFN —, Santa Maria/ RS).

PROFESSORES

“H4 4 anos usamos o e-book Embriologia Humana Essencial nas disciplinas Embriologia

Aplicada a Medicina I e II. A experiéncia tem sido fascinante, pois nossas aulas ganharam mais

dindmica e criatividade, devido a estratégia de ensino ativo que o e-book proporciona: a técnica de ‘aula
invertida’. Os complexos processos de desenvolvimento embriondrio estdo bem ilustrados e explicados
de forma muito didatica nos videos do e-book. Além disso, os textos e casos clinicos t€ém uma linguagem
clara e de facil entendimento pelos estudantes. Sabemos que Embriologia ¢ uma disciplina complexa que

exige atencdo e dedicacdo dos discentes e ter tido a oportunidade de implementar esse material .na

UNIFAL-MG foi fundamental no processo de ensino/ aprendizagem da disciplina.” (ProfagDra. Livia
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Moda, responsavel pela disciplina de Embriologia Aplicada a Medicina | e Il, Universidade
Federal de Alfenas — UNIFAL —, Alfenas/ MG).

“O Embriologia Humana Essencial, de autoria do Professor Luis Violin ¢ colaboradores, na forma
de e-book, foi adotado como uma das bibliografias basicas para o recém-iniciado curso de Medicina em
nossa Institui¢do, em 2016. E utilizado com éxito nas aulas tedricas do curso e apresenta leitura acessivel,
figuras interativas, casos clinicos ¢ questdes para reflexdo que estimulam a fixacdo dos contetidos da
disciplina. O entendimento da disciplina e o interesse por ela sdo despertados nos alunos com a utilizagdo deste
material, as aulas sdo interativas e produtivas ¢ os académicos podem se aprofundar nos contetidos basicos ¢
alguns aspectos clinicos da Embriologia. No periodo da pandemia do Coronavirus, em especial, o material foi
um excelente apoio aos alunos. Os roteiros de aulas eram enviados por mim na forma de diapositivos com audios,
onde estavam sinalizadas as animacdes a serem estudadas e as leituras necessarias do material e ao final dos
contetidos, os académicos apresentavam os questionarios dos capitulos, respondidos, como forma de avaliar o
aprendizado sobre o tema estudado. Outro aspecto relevante ¢ o facil acesso ao material, inclusive pelo celular,
facilitando a leitura dos diferentes topicos pelos alunos, em qualquer lugar. Assim, o e-book facilita a
organizacio das aulas para o professor e desperta o interesse do aluno, pela sua possibilidade de
interatividade. Além disso, o material apresenta as referéncias utilizadas para cada capitulo, como artigos,
capitulos de livros, de forma a complementar as aulas, essa literatura ¢ atualizada e revisada. Os alunos que
buscam complementar o conteudo, a partir das referéncias, tém sua curiosidade despertada e em todos os
semestres alguns me procuram com o objetivo de desenvolver a iniciagdo cientifica em temas relacionados a

Embriologia”. (Profa. Dra. Luciana Maria Fontanari Krause, responsavel pela disciplina de

Embriologia para o curso de Medicina, na Universidade Franciscana — UFN —, Santa Maria/
RS).
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Aqui, reunem-se capitulos de livros, dissertacdes, tese e artigo cientifico, publicado em
periddico internacional, as bases tedricas e técnicas da construcdo do Embriologia Humana

Essencial.

k Clique sobre a miniatura da publicacao para acessar o material
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Na pagina inicial do Embriologia Humana Essencial, no canto superior direito,
encontre o icone . Clique e obtenha acesso gratuito a todo o conteido do Capitulo
5 - Clivagem, Compactacao, Blastogénese, Hatching e Implantacao e avalie o seu
conteudo e a sua navegabilidade.
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