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EDITORIAL * Nos, médicos, lutamos por um atendimento decente a populagao,
pela dignidade da nossa profissao, praticando uma medicina de qualidade

PARABENS, COLEGAS,
PELO DIA DO MEDICO!

o dia 18 de outubro, come-

moramos o Dia do Médico.
Temos motivos para co-

memorar? Creio que sim.

Lutamos por um atendimento de-
cente a populacéo, pela dignidade da
nossa profissdo, praticando uma me-
dicina de qualidade. A populacdo con-
fia em nds e nos quer, tanto nos aten-
dimentos de rotina, como nos de ur-
géncia ou emergéncia.

Nenhuma outra profissdo se envol-
ve tanto com a pessoa e a familia como
a nossa.

Em nenhum momento nos afasta-
mos dos nossos ideais e do nosso ju-
ramento, tdo pouco fomos derrotados
pelas medidas imediatistas e arbitrari-
as dos ultimos anos. Frente a violén-
cia, lutamos. Mantivemos a ética, mes-
mo praticando nosso oficio em con-
di¢des inimaginaveis, em um pais de-
senvolvido, perseguindo o didlogo e
a unido como caminho para as solu-

CREMERI

¢coes dos graves e cronicos problemas
de saude do pais.

Nio nos curvamos frente as agres-
soes e analises distorcidas que tenta-
ram nos colocar como algozes do caos
existente. Ndo nos afastamos dos nos-
sos ideais, ndo renunciamos.

SECCIONAIS

A derrota foi da politica de saude
praticada em todo o pais, da falta de
planejamento e dos diversos modelos
de gestdo adotados.

Cedo ou tarde, a verdade dos fatos
sera exposta. O rumo ao respeito, ao
reconhecimento e a evolucio serd re-
tomado, irreversivelmente, pois ja se
perdeu muito tempo, muitas vidas e
muitas oportunidades.

Acreditamos na medicina de qualida-
de dos médicos brasileiros, na nossa ca-
pacidade de discutir, colaborar e tocar os
programas, respeitando pacientes e todos
os profissionais que atuam na saude.

Temos uma missdo a cumprir e credi-
bilidade para tal, pois ha mais de dois mil
anos exercemos a mais antiga das profis-
sdes e, assim, continuaremos, correspon-
dendo, com todo o amor, comprometi-
mento e nobreza que ela nos exige.

Parabéns, colegas, pelo “Dia do
Meédico”. Comemorem o seu dia com
as pessoas que amam.

“"Em nenhum momento nos
afastamos dos nossos ideais e
do nosso juramento, tao
pouco fomos derrotados pelas
medidas imediatistas
e arbitrarias dos
ultimos anos. Frente a
violéncia, lutamos.
Mantivemos a ética, mesmo
praticando nosso oficio em
condicdes inimaginaveis, em
um pais desenvolvido,
perseguindo o didlogo e a
uniao como caminho para as
solucdes dos graves e cronicos

problemas de saude do pais.”

Sidnei Ferreira
Presidente do CREMERJ
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TRIBUTOS e Secretario de Fazenda da esclarecimentos aos médicos em forum na sede do CREMER|

Em debate, a lei municipal sobre
cobranca do ISS a uniprofissionais

A lei municipal n° 5.739/2014, re-
ferente a cobranca do Imposto Sobre
Servigos (ISS) para pessoas juridicas
uniprofissionais, foi debatida, no dia
22 de setembro, por representantes do
CREMERJ, do Conselho Regional de
Contabilidade do Rio de Janeiro (CRC-
RJ), do Sindicato das Empresas de Ser-
vicos Contabeis (Sescon-RJ) e da Se-
cretaria Municipal de Fazenda do Rio
de Janeiro (SMF-RJ). Na ocasido, a
Secretaria Municipal de Fazenda fez
esclarecimentos em relacdo a lei que
trata do 1SS e sua normatizacéo, in-
clusive sobre o requerimento de anis-
tia de multas.

Se o uniprofissional se enquadrar
em Auto de Infracdo ou Nota de Lan-
camento podera ser beneficiado com
a remissdo total do Auto ou Nota, caso
o imposto corrigido chegue até R$ 600
mil, ou desconto de R$ 800 mil sobre
o saldo total, se o imposto corrigido
for superior a R$ 600 mil. Neste caso,
o uniprofissional podera ter desconto
de 85% sobre o valor do débito atua-
lizado para pagamento de cota Unica
(4 vista) ou desconto de 65% sobre o
valor do débito atualizado para paga-
mento parcelado em até 84 meses.

0O coordenador do 1SS da SMF-RJ,
Alexandre Calvet, chamou a atencéo para
o0 prazo limite de 10 de outubro para
que os uniprofissionais sejam contem-
plados pela lei, pois ndo havera prorro-
gacdo. Para garantir os beneficios, se-
gundo ele, é necessario declarar serem
devidos todos os créditos decorrentes
de Auto de Infracdo, Nota de Lancamen-
to ou Confissdo de Divida em sua inte-
gralidade; apresentar requerimento de
adesdo em cada processo de Auto de
Infragdo ou Nota de Lancamento; e apre-
sentar a Confissdo da Divida.

Calvet também frisou que € impor-
tante ficar atento aos prazos para paga-
mento, porque, se as datas forem perdi-
das, acarretara, automaticamente, a per-
da do beneficio. Os que optarem pela cota
unica terdo 30 dias contados da data do
pedido. J4 os que preferirem o parcela-
mento deverdo pagar a primeira parcela
em 15 dias contados da solicitacdo.

- Todo esse processo pode ser feito
no site da Secretaria de Fazenda -
acrescentou.

Marcia Tavares, Pablo Vazquez, Ricardo Martins, Alexandre Calvet e Anténio Carlos Azeredo

Inseguranca para os medicos pessoa juridica

0O diretor do CREMERJ Pablo Va-
zquez considerou que a lei deu tra-
tamento as dividas de um grande
numero de pessoas juridicas, no en-
tanto os critérios que separam uma
pessoa juridica uniprofissional de
uma pessoa juridica empresarial ndo
ficaram claros, perpetuando uma si-
tuacdo de inseguranca para 0s me-
dicos que tem pessoa juridica.

- Néo conseguimos aprovar que
todas as pessoas juridicas empresariais
paguem 2% de produgdo para o 1SS;
umas pagam 5% e outras 2% - disse.

Ele enfatizou ainda a iniciativa

do ex-vereador Roberto Monteiro,
que comecou esse processo, e dos
vereadores Carlos Eduardo, Laura
Carneiro, Jodo Ricardo e Carlo Caia-
do, que atuaram em favor dessa lei.

A vice-presidente de Fiscaliza-
cdo, Etica e Disciplina do CRC-RJ,
Marcia Tavares, chamou a atencio
para que os médicos busquem en-
tender quais sdo as regras dos uni-
profissionais para saber se, de fato,
enquadram-se nesse sistema. Ela
também citou um projeto de lei fe-
deral sobre os uniprofissionais.

— Essa lei trouxe tranquilidade para

muita gente, mas ainda tem muita coi-
sa para arrumar. Comecamos em
2011, ap6s uma tentativa de Sdo Pau-
lo sobre o assunto, e conseguimos um
andamento e uma resolucao mais agil.
Poderia ter sido mais abrangente, in-
felizmente nao foi, porém, concordo
com o Pablo Vazquez, a luta conti-
nua. Além disso, existe um projeto de
lei federal que estuda acabar com os
uniprofissionais. Também devemos
nos organizar para enfrentar isso — ob-
servou Marcia, acrescentando que um
grupo de estudo sobre o tema devera
ser criado.

Entidades tentam melhorar a questao da anistia

0 conselheiro do Sescon-RJ An-
tonio Carlos Azeredo observou que
as entidades de classe ainda tentam,
em reunides com o prefeito Eduardo
Paes, melhorar a questao da anistia,
a fim de aumentar o grau financeiro
no periodo dos ultimos cinco anos.

- Entretanto, essa tentativa ndo
impede que os colegas negociem as
suas dividas, entrem em contato com
os seus contadores e busquem in-
formagdes para ndo perderem o be-
neficio da lei — aconselhou.

0 subsecretario de Tributacédo e
Fiscalizacdo da SMF-RJ, Ricardo
Martins, enfatizou que os médicos
ndo devem perder o prazo, em ra-
zdo de uma mera esperanca.

- Nido ha nada de concreto e,

na minha opinido, isso nao sera
definido até o dia 10 de outubro,
portanto nao deve ser aguardado.
Se isso ocorrer, os valores da divi-
da serdo recalculados. Mais uma
vez, reitero que ndo havera pror-
rogacdo - salientou.

Além disso, para Ricardo Martins,
a lei trouxe certa seguranca aos con-
tribuintes e ao corpo fiscal no que
diz respeito ao que ¢ considerado
ou nio tributavel para a Secretaria
de Fazenda. Ele também pontuou
que cada caso de uniprofissional sera
avaliado distintamente.

— Como foi dito, foram anos de
embates sobre o assunto. Entende-
mos que a lei definiu aquilo que
poderia ser melhor para as duas par-

tes. Ambos tiveram que ceder em
alguns pontos para chegar a um
acordo. Sabemos que ha situacoes
complicadas, como de terceirizacéo,
por isso optamos por avaliar cada
caso de forma criteriosa para enten-
der se podemos ou ndo considerar
como uniprofissional - afirmou.

Para Pablo, o forum foi impor-
tante para ouvir as orientacdes da
Secretaria de Fazenda.

- Tratamos de uma causa justa,
pois sabemos da relevancia desse
tema. Conversem com seus conta-
dores e, se preciso, entrem em con-
tato conosco - concluiu Vazquez.

A conselheira do CREMERJ Mar-
cia Rosa de Araujo também compa-
receu ao encontro.
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SAUDE SUPLEMENTAR * CREMER), Somerj e sociedades de especialidade promovem ato piblico de esdarecimento a populagio

Médicos se manifestam contra os planos de saude

Para protestar contra a politica das
operadoras de saude e chamar a aten-
cdo da populagio para o abismo exis-
tente entre os altos valores pagos pe-
los pacientes e o que os médicos re-
cebem pelas consultas e procedimen-
tos, o CREMERJ, a Somerj e as socie-
dades de especialidade promoveram,
em 10 de setembro, uma manifesta-
cdo em frente ao Tribunal de Justica
do Rio de Janeiro, no Centro do Rio.

0 ato publico - que contou com a
cobertura da imprensa e a participa-
cdo de representantes de sociedades
de especialidade, associacdes médicas
de bairro e o Sinmed-RJ - teve ainda
como foco de luta a garantia a quali-
dade do atendimento na medicina su-
plementar, conforme destacou o pre-
sidente do Conselho, Sidnei Ferreira.

- A populagio tem que saber que
esta pagando caro pelo plano de sau-
de e 0o médico estd recebendo muito
pouco pelo atendimento ao paciente.
A qualidade de nossa medicina ¢ equi-
parada a de qualquer pais desenvolvi-
do. Nos queremos garantir um atendi-
mento digno. Para isso, o médico tem
que ser remunerado segundo suas res-
ponsabilidades, seu conhecimento e
sua técnica — afirmou Sidnei Ferreira.

Apos observar que a evolugédo
constante da medicina exige cada vez
mais atualizacdo dos médicos, o pre-
sidente do CREMERJ disse que, dian-
te dos valores pagos pelas operado-
ras, esta cada vez mais dificil para o
médico se aprimorar e pagar suas des-
pesas com o consultdrio.

- Os planos de saude reajustam as
mensalidades dos seus beneficidrios anu-
almente, logo nio ha justificativa para
nao reajustar os honorarios dos médi-
cos. Por muitos anos, os planos so rea-
justavam os médicos se houvesse movi-
mento contra as operadoras — observou.

0 pagamento aos médicos pelos
procedimentos realizados nas enfer-
marias ¢ metade do que nos quar-
tos, o que também foi duramente cri-
ticado por Sidnei Ferreira, que clas-
sificou essa pratica como absurda,
discriminatdria e desumana.

- A responsabilidade e os cuida-
dos com os pacientes por parte dos
médicos sdo os mesmos, independen-
temente da sua acomodacdo ou do
plano que tenham - disse.

A conselheira e coordenadora da
Comissdo de Saude Suplementar

Sidnei Ferreira

Marcia Rosa de Araujo

“Muitas operadoras usaram a aprovacdo da Lei 13.003/
2014, que define a contratualizagdo e o reajuste anual dos
honorarios, como um pretexto para nio reajustar os
médicos em 2014, aguardando que seja requlamentada.
N3o vamos aceitar reajuste somente em janeiro em funcéo

da requlamentacdo da lei. Isso € inadmissivel.”
Marcia Rosa de Araujo, conselheira e coordenadora da Comssu do CREMERJ

(Comssu) do CREMERJ, Marcia Rosa
de Araujo, explicou que, desde mea-
dos de abril, a categoria vem negoci-
ando com os planos de saude. Segun-
do ela, alguns aceitaram o valor rei-
vindicado de R$ 80,00 por consulta,
porém alguns ofereceram propostas
insatisfatorias para o movimento.

- Muitas operadoras usaram a apro-
vacdo da Lei 13.003/2014, que define
a contratualizacdo e o reajuste anual
dos honorarios, como um pretexto para
ndo reajustar os médicos em 2014,
Como a lei tem até o dia 24 de dezem-

bro para ser requlamentada, alguns pla-
nos de saude justificaram que prefe-
rem aguardar esse prazo, efetuando o
reajuste apenas em 2015 - observou.

Segundo afirmou, os médicos que-
rem reajuste ja e as entidades médicas
querem participar dessa requlamentacio.

- A lei foi uma vitoria, mas nio
vamos aceitar reajuste somente em ja-
neiro, em funcdo da regulamentacéo.
Isso € inadmissivel. Tivemos inflacdo
e aumento do salario minimo, entre
outras despesas. E isso precisa ser re-
posto — argumentou ela.

Operadoras
tentam implantar
0 managed care
e consultdrios
satélites

Na ocasido, Marcia Rosa
alertou ainda que operadoras
adquiridas por empresas mul-
tinacionais tentam implantar no
Brasil o chamado managed
care. Uma delas, observou a
conselheira, sequndo a revista
Exame, seria a Intermédica-No-
treDame, comprada pelo gru-
po Bain Capital, que também ¢
dono das empresas Burger
King, Dunkin’ Donuts, Warner
Music e Domino’s Pizza.

- 0 managed care, bem
como os consultorios-satélites,
visa ao gerenciamento das con-
sultas e procedimentos. Nos
consultorios-satélites, as ope-
radoras pagam ao médico por
hora e ndo por consulta. Os
médicos perdem o poder sobre
a sua agenda e a consulta ¢
muito mais rapida, forcando o
médico a atender no menor
tempo possivel, o que prejudi-
ca o paciente, eticamente ques-
tionado - acrescentou.

Durante o protesto, os parti-
cipantes mostraram cartazes rei-
vindicando reajuste de honora-
rios ja e denunciando, por exem-
plo, que duas pizzas na Domino’s
e um refrigerante custam R$
69,90, mas que o valor da con-
sulta que a Intermédica paga aos
médicos é de R$ 66,00.

A manifestacdo contou ain-
da, entre outros, com a partici-
pacdo do vice-presidente do
CREMERJ, Nelson Nahon; dos
conselheiros Marilia de Abreu
(presidente da Sociedade de
Medicina e Cirurgia do Rio de Ja-
neiro), José Ramon Blanco (pre-
sidente da Somerj), Gilberto dos
Passos, Ricardo Bastos e Carlos
Enaldo de Aratjo; e do diretor
do Sindicato dos Meédicos do
Rio, Eraldo Bulhoes.



que haver uma participacdo mai-
or dos colegas. Somente com a
unido poderemos ter algumas
conquistas contra esses planos
de saude, que sdo verdadeiras
maquinas de triturar médicos. As
seguradoras precisam pagar de-
centemente. Trés combos de
sanduiche com batata frita,
como mostra o cartaz, custam
R$ 74,70 no Burger King e uma
consulta médica R$ 66,00. Isso
¢ invidvel. E nds estamos falan-
do de reajuste para R$ 80,00.
Pasmem! 1sso ainda é muito
pouco. Estamos falando de
consulta de convénio, feita no
consultorio, com toda infraes-
trutura, e ndo bancada por ne-
nhum 6rgdo governamental.”

Jodo Augusto Bile, dire-
tor da Sociedade Brasileira de
Angiologia e Cirurgia Vas-
cular

“Acho
que mais
uma vez es-
tamos sendo
massacrados
pelos convé-
nios. A ne-
gociacdo ¢
muito desi-
gual, porque

as operadoras tém forca e nds,
meédicos, estamos isolados. O CRE-
MERJ estd sempre ao nosso lado,
mas o governo nunca faz nada
para melhorar essa situacdo. Essa
¢ uma relacdo muito injusta. O
certo seria o governo determinar
o valor do aumento anual da con-
sulta e ndo deixar a negociacdo
com os planos de saude para os
meédicos. O valor de R$ 80,00 é o
minimo que podemos aceitar.
Nao basta clinicar. O médico tem
que estudar sempre para conhe-
cer as novas tecnologias.”

Jorge Luiz Petros, da As-
sociacdo de Clinicas e Con-
sultéorios de Ortopedia do
Estado do Rio de Janeiro
(Accoerj)

representantes do CREMERJ, das so-
ciedades de especialidade e das as-
sociacdes médicas de bairro, que de-
cidiram, por unanimidade, promover
uma nova rodada de negociacdes com
as operadoras, ja que algumas ofere-
ceram valores para consultas e pro-
cedimentos aquém do que a catego-
ria tem reivindicado.

A coordenadora da Comissdo de
Saude Suplementar (Comssu) do CRE-
MERJ, conselheira Marcia Rosa de Ara-
ujo, chamou a atencdo para o com-
portamento da NotreDame/Intermédi-
ca, que até o momento ndo apresen-
tou proposta, e da Porto Seguro, que
propds pagar para procedimentos va-
lores variados de acordo com o tipo
de plano do beneficiario.

- Vamos enviar um oficio reivindi-
cando uma proposta da NotreDame/
Intermédica e da Porto Seguro, e esti-
pular um prazo até a proxima assem-
bleia. Quanto a NotreDame, que foi
comprada por uma empresa multina-
cional e esta entrando no mercado do
Rio de Janeiro, ja vemos uma posicdo
que nos preocupa pelo desinteresse
com relagdo aos honorarios médicos.
Vamos também chamar a SulAmérica
e a Amil para uma nova rodada de
negociacoes — afirmou Marcia Rosa.

O presidente do CREMERJ, Sidnei
Ferreira, ressaltou o ato publico em
defesa da saude suplementar, realiza-
do no dia 10 de setembro, no Centro
do Rio de Janeiro.

- Foi um evento bastante positi-
vo. Fizemos uma panfletagem expli-

Sidnei Ferreira e Marcia Rosa de Araujo
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Assembleia decide promover
mento na
area da sau- . ~
de suple- d d d
mentar de nova ro a a e negOCIagoeS
forma mui-
to positiva, As propostas oferecidas pelos pla-
mas acho nos de satide foram discutidas em as-
que  tem sembleia, no dia 15 de setembro, por

“A populacdo tem que saber que esta pagando caro pelo
plano de salude e o médico esta recebendo muito pouco pelo
atendimento aos pacientes. E importante que continuemos
falando com os nossos pacientes sobre 0 movimento,

mantendo a panfletagem nos consultorios e nas clinicas.”
Sidnei Ferreira, presidente do CREMERJ

cando para a populagdo quais sdo as
nossas reivindicacdes. Além disso, ¢
importante que continuemos falando
com 0s Nossos pacientes sobre o mo-
vimento, mantendo a panfletagem nos
consultorios e nas clinicas - disse.

Os médicos também votaram pela
divulgacdo das reivindicacdes do mo-
vimento nas redes sociais e pela con-
feccdo de um banner, com arte pa-
drédo, para ser distribuido nos hospi-
tais, clinicas e consultorios.

Durante a assembleia, Marcia
Rosa destacou a Lei 13.003/2014,
que define a contratualizacdo dos
médicos e o reajuste anual para a
categoria, € que tem até o dia 24 de
dezembro para ser regulamentada.
Segundo ela, a Comssu ja enviou um

documento contendo 12 itens para
a Agéncia Nacional de Satde Suple-
mentar (ANS) com propostas para
serem incluidas nos contratos.

- E importante que as sociedades
avaliem todos os pontos para fazer-
mos as reivindicacdes antes da regu-
lamentacdo - salientou.

A coordenadora da Comssu frisou
que os médicos lutardo por um rea-
juste digno em 2014, independente-
mente da lei.

- Alei s6 entrard em vigor apos ser
regulamentada. Ano que vem, continu-
aremos reivindicando a equiparacdo dos
honorarios pagos pelo atendimento re-
alizado em enfermarias aos de quartos
e a unificacdo das tabelas de honorari-
os pela CBHPM plena - concluiu.

Representantes das sociedades de especialidade e associagdes médicas de bairro aprovam nova rodada de negociagdes com as operadoras
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CONSULTORIO-SATELITE
Comssu pede esclarecimentos a Amil

A Comissdo de Saude Suplemen-
tar (Comssu) do CREMERJ e as socie-
dades de especialidade se reuniram
com a seguradora Amil, no dia 22 de
setembro, para conhecer a proposta
dos consultdrios-satélites e tirar du-
vidas. Os pontos mais polémicos de-
batidos no encontro foram o prontu-
ario, a remuneracdo, o perfil diferen-
ciado dos pacientes atendidos e a
repeticdo de receitas de medicamen-
tos de uso continuo.

Ao abrir a reunido, a conselheira
do CREMERJ e coordenadora da
Comssu, Marcia Rosa de Araujo, la-
mentou o fato de a Amil ndo ter en-
tregado ao Conselho uma cépia do
contrato dos consultorios-satélites,
conforme solicitado anteriormente pela
Comissdo. Aideia era que o documen-
to servisse de base para os questiona-
mentos durante o encontro.

- Precisamos ter acesso ao con-
trato para conhecer melhor o projeto.
Como se trata de uma coisa nova, o
Conselho tem o papel de fiscalizar esse
tipo de questdo. Mandamos um ofi-
cio, mas ndo obtivemos retorno - sa-
lientou Marcia Rosa.

A apresentacdo dos consultérios-
satélites foi feita pelo diretor da rede
assistencial da empresa, Charles Sou-
leyman, que coordena o projeto. Se-
gundo ele, a seguradora investiu cer-
ca de R$ 50 mil em cada consultorio e
conta hoje com 576 médicos cadas-
trados por meio desse sistema.

Souleyman afirmou que a iniciati-
va tem como objetivo resolver o pro-
blema do acesso aos pacientes. Sequn-
do ele, o valor alto das multas aplica-
das pela Agéncia Nacional de Saude
Suplementar (ANS), que estipula pra-
Z0 maximo para agendamento, aliado
a constatacdo de que “s6 o credenci-
amento ndo estava resolvendo o pro-
blema”, teriam sido os principais fatos
que levaram a Amil a criar os consul-
torios-satélites.

Pelo modelo - que seria voltado
para a populacdo de menor poder
aquisitivo — os médicos tém que ser
pessoas juridicas, os horarios sdo com-
prados pela Amil - “que assume o custo
das abstinéncias” - e o agendamento,
assim como o retorno, pode ser reali-
zado pelo médico ou ainda por site
ou teleatendimento.

Representantes do CREMERJ, da Somerj e das sociedades de especialidade com o diretor da rede assistencial da Amil, Charles Souleyman

Remuneracao abaixo da reivindicagao da categoria

Na avaliacdo da direcdo do
CREMERJ e dos representantes das
sociedades presentes, as questdes
que envolvem os consultorios-sa-
télites ainda devem ser mais apro-
fundadas, inclusive a partir de uma
analise detalhada do contrato que,
conforme garantiu a Amil, devera

ser enviado ao Conselho.

Um ponto criticado pelo presidente
do CREMERYJ, Sidnei Ferreira, diz res-
peito a remuneracdo do médico.

- Por uma hora de trabalho nos
consultarios satélites, conforme in-
formou a Amil, os colegas recebem
R$ 45,00 por consulta, se atende-

rem trés pacientes; ou ainda a me-
tade dessa quantia se atenderem seis
pacientes. Sao valores irrisorios, ten-
do em vista que a categoria reivin-
dica R$ 80,00 - ressaltou.

Ele lembrou que o controle da
agenda do meédico cabe a empresa,
constituindo um grande problema.

Questoes éticas envolvem acesso aos prontuarios

Para Sidnei Ferreira, sera neces-
sario realizar outras reunides para o
estudo melhor do projeto.

- Ha varios aspectos, inclusive
de cunho ético, como os que en-
volvem o acesso aos prontudrios ele-
trénicos, que sdo inaceitaveis — fri-
sou.

Ele chamou atencéo para o fato
de que os prontuarios, no caso dos
consultorios satélites, eletronicos,
sdo acessados por um funcionario
administrativo, segundo a apresen-
tacgao.

- Ou seja, o médico ndo tem
controle sobre os prontuarios, ha-
vendo possibilidade da quebra de
sigilo — afirmou.

A dinamica da repeticdo de recei-
tas por um periodo aproximado de trés
meses, por telefone, sem avaliagdo do
médico, como previsto, também foi
duramente criticada por Sidnei Ferrei-
ra.

- A receita ¢ um ato médico. A re-
peticdo so6 ¢ admissivel nos progra-
mas de saude, dentro de uma equipe
médica — observou.

0 presidente do CREMERJ também
se manifestou com relacdo a imposi-
¢do de protocolos aos médicos e aos
credenciados.

- 0 médico deve utilizar o que ¢
melhor para o seu paciente, dentro dos
conceitos cientificos atuais e permiti-
dos no pais. Ele ndo pode ser obriga-

do a seguir protocolos criados pela
empresa - acrescentou.

Além de representantes do CRE-
MERJ e da Amil, o encontro con-
tou com representantes da Associ-
acdo Médica do Estado do Rio de
Janeiro (Somerj), da Sociedade de
Médicos da 1Tha do Governador (So-
mei), da Sociedade de Otorrinola-
ringologia do Estado do Rio de Ja-
neiro (SORL-RJ), da Sociedade Bra-
sileira de Angiologia e Cirurgia Vas-
cular (SBAVC), da Associacdo Brasi-
leira de Imunologia e Alergologia
(Asbai), da Associacgio de Clinicas e
Consultdrios Ortopédicos Rio de
Janeiro (Accoerj) e da Sociedade
Brasileira de Oftalmologia (SBO).
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SAUDE PUBLICA  Categoria decide aguardar as negociagdes de suas reivindicagdes com a prefeitura

Médicos peritos encerram greve,
mas continuam mohihizados

Meédicos peritos do municipio do Rio de Ja-
neiro decidiram retornar as suas atividades en-
quanto negociam com a prefeitura. A categoria
deixou claro, no entanto, que o movimento con-
tinua e que uma nova paralisacdo pode ser de-
flagrada caso suas reivindicacdes ndo sejam aten-
didas. A decisdo foi tomada em assembleia reali-
zada no dia 15 de setembro, no auditorio do
Sinmed-RJ, que contou com a participacdo de
membros do sindicato e do CREMERJ. Em greve
desde o dia 25 de agosto, os peritos decidiram
retornar ao trabalho para dar um “voto de confi-
anca” ao prefeito.

Em reunido no dia 12 de setembro, Rosemary
Azevedo, assessora de Eduardo Paes, sinalizou a pos-
sibilidade de que as reivindicacdes da categoria po-
derdo ser atendidas. Os médicos peritos lutam por
melhores condi¢des de trabalho, saldrios dignos e
realizacdo de concurso publico.

Na pauta de reivindicacdes, os médicos peri-
tos pedem concurso publico, plano de cargos,
carreira e vencimentos e reajuste salarial imedia-
to. Atualmente, o salario-base deles é de R$
933,67, chegando a cerca de R$ 1.300 se contar
com insalubridade e triénios. Hoje, ha apenas
cerca de 30 peritos ativos para atender todos os
servidores do municipio, além dos seus depen-
dentes. Desse numero, também ha aqueles que
se dedicam a geréncia, ndo atuando diretamente

José Romano, Marcio Dionysio, Sara Padron e Pablo Vazquez em assembleia no dia 15 de setembro

no atendimento.

Segundo o médico perito Marcio Dionysio, que
participou do encontro com a assessora do prefeito,
uma das exigéncias para abrir um canal de discussdo
das reivindicacdes da categoria foi o fim da greve.

O diretor do CREMERJ, Pablo Vazquez, que
esteve presente a assembleia do dia 15, afirmou
que considera o movimento dos médicos peri-
tos vitorioso.

- Foi somente diante da greve que a prefeitura
resolveu negociar. Podemos, sim, considerar que ti-
vemos uma vitdria e vamos dar continuidade ao
movimento. A paralisacdo sera suspensa, mas aguar-
damos da prefeitura uma resposta coerente com as
nossas reivindicacdes - frisou.

Os diretores do Sinmed-RJ Sara Padron, Eraldo
Bulhdes e José Romano também participaram da as-
sembleia.

Novos Especialistas

ALERGIA E IMUNOLOGIA
Karla Delevedove Taglia Ferre - 84096-3

ANESTESIOLOGIA

Alexandre Donato Caldas - 85595-2
Alexandre Jose Sales Gomes - 74085-3
Maila Deker Rachid Mainier - 66529-0
Oswaldo de Oliveira Pacheco - 51695-0
Samuel Navarro Abreu - 89482-6
Sergio Luiz Garcia de Oliveira - 96727-0

ANGIOLOGIA
Area de Atuacio: Angiorradiologia e Cirurgia Endovascular
Cléudia Salvador Amorim - 79302-7

Fabio Antonio Bornia - 3657 1-6

Flavio Rezende Gomes - 82779-7

Getulio Duarte Junior - 75007-7

Jose Anselmo Pimenta Lofego Filho - 67188-6
Luciana Abdalla Rosa Gasparoni - 80794-0

Luiz Haroldo Batista Pereira - 21189-5

Marcelo Frazao de Campos Domingues - 79682-4
Raphael Zarur Kornalewski - 86085-9

CIRURGIA TORACICA
Gustavo Santiago Melhim Gattas - 100512-0

CIRURGIA VASCULAR

ENDOCRINOLOGIA E METABOLOGIA

Lincoln Cubica de Carvalho - 86938-4
Marilia Duarte Dalmolin - 94123-9

ENDOSCOPIA
Mariana Gomes Cabral - 85203-1

GASTROENTEROLOGIA

Camila Marques de Alcantara Barreto - 87108-7

Mariana Gomes Cabral - 85203-1

GERIATRIA
Norma Cursino Rodrigues - 100950-8

Larissa Carolina Garcia Franco da Rosa - 88230-5

Consulte se seu CRM consta da lista. Caso ndo o encontre, entre em contato com a Central de Relacionamento do CREMERJ

MEDICINA INTENSIVA
Lilian Fatima Miguel Acha - 42748-4
Maria Eduarda da Fonseca Maranhao Tavares - 83377-0

MEDICINA LEGAL E PERICIA MEDICA
Laura Maria de Povina Cavalcanti - 26899-9

NEFROLOGIA

Aline Moraes da Cunha Teodoro - 79722-7
Cassia Cristine Saavedra Alves - 87447-7
Talita Mourdo Chaves Corrica Loyola - 86914-7

NEUROCIRURGIA

CANCEROLOGIA
Mixel Tenenbaum - 14225-0

CARDIOLOGIA

Bruno Rustum Andrea - 79455-4

Jaime Chijner - 53375-2

José Henrique Mendes Spirito - 60300-7
Paulo Golebiovski - 20137-1

Ricardo Luiz Ribeiro - 33975-9

Rogerio Ferreira - 43881-0

Simone Farah - 76929-0

Tathiana Fontes Ferreira Balthazar - 78941-0
Area de Atuacio: Ecocardiografia
Paulo Golebiovski - 20137-1

CIRURGIA DA MAO
Bruno de Araujo Silva - 68309-4

CIRURGIA GERAL

Bruno Anastacio Ferraz Guimaraes - 79129-6
Diego Vigna Carneiro - 84760-7

Flavio Rezende Gomes - 82779-7

Jesse Ely Barros Silveira Junior - 87806-5
Leonardo Teixeira de Almeida - 83251-0
Luciana Abdalla Rosa Gasparoni - 80794-0
Luiz Claudio Barbedo Froes - 40964-1
Mariana Rezende da Silva Hassan - 92855-0
Mauro Poggiali Gasparoni Junior - 86246-0
Raphael Zarur Kornalewski - 86085-9
Ricardo lervolino - 86149-9

CIRURGIA PLASTICA

Alessandro Pinheiro Martins - 73571-0
Bruno Anastacio Ferraz Guimaraes - 79129-6
Camila Quadrio Guedes Domingues - 79680-8
Cristiano de Gongalves Campos - 79183-0
Diego Vigna Carneiro - 84760-7

Claudia Salvador Amorim - 79302-7

Leonardo Teixeira de Almeida - 83251-0

Area de Atuacio: Angiorradiologia e Cirurgia Endovascular
Leonardo Teixeira de Almeida - 83251-0

CLINICA MEDICA

Ana Carla Pecego da Silva - 78060-0

Ana Cristina Julido Leite - 63730-0

Barbara Dutra da Fonseca Castro Pinto - 90569-0
Bruna Silva Guimaraes Fiuza - 90429-5

Camila Marques de Alcantara Barreto - 87108-7
Cassia Cristine Saavedra Alves - 87447-7

Cristina Pimentel Seba - 52085-0

Jose Luis Reis Rosati - 2468-8

Jose Rodrigues Alves - 21188-9

Juliana Augusta de Oliveira Bello Cavalcanti - 91029-5
Larissa Carolina Garcia Franco da Rosa - 88230-5
Lilian Fatima Miguel Acha - 42748-4

Lina Lavalle de Mendonca Lima - 53077-1

Rafael Gomes Shama dos Santos - 83300-2

Talita Mourdo Chaves Corrica Loyola - 86914-7
Thaiana Reis Alves da Fonseca - 86441-2

COLOPROCTOLOGIA
Paula Alves da Conceicdo - 83954-0
Ricardo lervolino - 86149-9

DERMATOLOGIA

Flavia Kakiuti Bonini - 91669-2

Joao Luiz Matos de Almeida - 21964-7

Joaquim José Teixeira de Mesquita - 10732-4

Lidia Gusmao Pereira de Sa - 81049-5

Maria Angelica Erthal de Barros Macedo - 83858-6
Maria Luiza Aguiar Nogueira - 39110-0

Mariana Fialho Bertelli - 59097-4

Mariane de Castro Perisse - 80683-8

Violeta Duarte Tortelly Costa - 87226-1

GERIATRIA E GERONTOLOGIA
Valéria Teresa Saraiva Lino - 46340-0

GINECOLOGIA E OBSTETRICIA

Juliana Lopes do Vale - 85526-0

Karina da Cunha Barroco Sarti de Menezes - 68830-4
Leonor Franca Soares - 78650-0

Marcela Manhone Zambrotti Guimarées - 81929-8
Mariana Lima Fassbender Ferolla - 80791-5
Michelle Moreira Schulz Silva - 89436-2

Ménica Augusto de Souza Oliveira - 89234-3
Priscila Emy Morais Lima Yoshinaga - 86260-6
Sara Pereira Leite Lima - 90369-8

Area de Atuacio: Endoscopia Ginecoldgica
Daiana Tonellotto - 67217-3

INFECTOLOGIA
Ana Carla Pecego da Silva - 78060-0

MASTOLOGIA
Juliana Lopes do Vale - 85526-0

MEDICINA DE FAMILIA E COMUNIDADE
Maria Luiza Ramos da Silva - 51514-5
Paula Prates Cardoso - 93111-0

Rayane Cupolillo Ferreira - 93625-1

Suzan Maiato Benevente Borges - 87429-9
Valentina Ledo Joels - 90991-2

MEDICINA DE TRAFEGO
Guilherme Monteiro Chaves - 92208-0

MEDICINA DO TRABALHO

Alexandre Zatera - 101451-0

Ana Maria de Alencar - 101486-2
Andrea Karla Barcellos Gabéo - 74172-8
Marcus Aquino de Oliveira - 28927-0

Antdnio Henrique Nunes Ribeiro - 60941-2
Fernando Augusto Vasconcelos - 86370-0

NUTROLOGIA
Rafael Pereira lazzetti - 91049-0

OFTALMOLOGIA

Ana Luiza Fontes de Azevedo Costa - 90470-8
Andre Athanazio Caldara - 90335-3

Carolina Hammes Torres - 89500-8

Frederico Soares Bandeira de Melo - 77818-4
Gabriel Angelo Ribeiro da Silva - 99927-0
Leticia Bifano Vieira da Camara - 88297-6
Maira Silva Rodrigues - 90993-9

Renata Maria Moura Correia - 91257-3

Vera Martins Ambrosio - 18322-0

ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA

Antonio Fabiano de Alvarenga Giudice - 30183-4
Bruno de Araujo Silva - 68309-4

Carlos Olguin Naschpitz - 22390-4

Claudio Spezani - 90337-0

Getulio Miguel Jose Filho - 81964-6

Huascar Abdalla Cabrera Cardona - 88291-7

José Jorge de Andrade Mizrahy Otsuka - 80954-3
Simone Villela Pedras Lago - 60399-3

OTORRINOLARINGOLOGIA

Edio Junior Cavallaro Magalhées - 91066-0
Heliana Ataide Lobato - 35392-0

Maria Helena de Magalhdes Barbosa - 89694-2

PATOLOGIA

Danielle Carvalho Quintella - 82093-8
Giselle Maria Vignal - 49806-0
Leonardo Pereira Quintella - 66713-7
Margareth Afonso Torres - 101525-7
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SAUDE PUBLICA * CREMER] realiza forum para entender o sistema
Regulacao: ndo ha dialogo entre as trés esferas publicas

Idealizada para reunir os respon-
saveis nas areas federal, estadual e
municipal envolvidos na regulagio de
vagas, a Plendria Tematica realizada
pelo CREMERJ, no dia 11 de setem-
bro, na sede do Conselho, contou ape-
nas com a presenca do coordenador
médico da Central Estadual de Regu-
lacio (CER), Diego Mendes. Embora
tenham confirmado presenca os repre-
sentantes da Secretaria Municipal de
Saude do Rio de Janeiro e do Ministé-
rio da Saude ndo compareceram.

Ao abrir o forum, o presidente do
CREMERYJ, Sidnei Ferreira, destacou que
a ideia era possibilitar a discussdo acerca
dos transtornos que a regulagdo vem
causando as unidades pela dificuldade
de didlogo entre as trés esferas publicas,
tentar dirimir duvidas existentes e ajudar
os médicos a saberem como proceder.

- Aregulacdo ¢ importante e deve
funcionar bem. Os problemas precisam
ser sanados. Um deles ¢ que os trés
entes falem entre si. Ao realizar esta
reunido, esperamos estar contribuin-
do para melhorar a situacdo hoje exis-
tente, entender melhor o funciona-
mento do sistema e, em uma etapa
posterior, promover um férum mais
amplo, com a presenca dos colegas
dos hospitais e demais unidades - disse
Sidnei Ferreira.

Ap0s apresentar a estrutura de re-

Conselheiros se reinem em plendria no CREMERJ para debater as dificuldades da regulagdo

gulacdo estadual, sua filosofia de
acdo e reconhecer a existéncia de pro-
blemas operacionais, Diego Mendes
foi sabatinado pelos conselheiros so-
bre os problemas operacionais e as
dificuldades do sistema. Segundo ele,
0 maior entrave ndo reside na regu-
lamentacdo, mas na falta de infraes-
trutura. O volume de leitos ndo ¢ pro-
porcional a demanda.

- A regulacdo tenta apenas or-
ganizar o acesso. Se ndo ha oferta
de recursos, ndo ha o que regular.
Se os grandes municipios ndo con-
seguirem se adequar e montar uma
infraestrutura minima, o Estado e o
Ministério da Saude nido conseguem

manter o sistema - afirmou.

Segundo o coordenador da Secre-
taria Estadual de Saude (SES-RJ), o
grande desafio ¢ conscientizar os mu-
nicipios da necessidade de terem pelo
menos uma retaguarda para esses pa-
cientes. Municipios mais estruturados,
como Rio de Janeiro, Nova lguacu,
Duque de Caxias, Campos e Tereso-
polis, por exemplo, acabam sendo so-
brecarregados pelos pacientes de ou-
tras regides. Os municipios mais ca-
rentes em estrutura local estdo nas
Baixadas Fluminense e Litoranea.

- Néo adianta o municipio criar
uma estrutura para os seus cidaddos
se os demais ndo investem na mesma

linha, porque isso sobrecarregara as
unidades dos municipios mais estru-
turados. A contratualizacdo e o aumen-
to de recursos nido dependem do Es-
tado - disse Diego, acrescentando que
néo visualiza solucdo a médio ou cur-
to prazos para o problema.

O coordenador médico da Central
Estadual de Regulacdo informou ainda
que o Estado tem procurado melhorar
e aprimorar constantemente o servico.

- Em um ano, por exemplo, o to-
tal de médicos atuando na regulacdo
saltou de 15 para 110. Se forem so-
mados técnicos, enfermeiros e outros
profissionais o numero de pessoas
envolvidas chega a 200 - disse.

Falta de leitos de CTl e retaguarda agrava situacao

O coordenador médico da Cen-
tral Estadual de Regulacdo lembrou
que outro problema refere-se a judi-
cializagdo das demandas, embora a
relacdo com a Justica venha melho-
rando nos ultimos anos.

- Os juizes estdo entendendo
que mandar prender ndo abre lei-
to. Mesmo assim, ocorrem cerca de
quatro agdes por dia - comentou
Diego Mendes.

O vice-presidente do Conselho,
Nelson Nahon, lamentou a auséncia
dos representantes do Ministério da
Saude e do municipio do Rio de Ja-
neiro no encontro e o fato de Nite-
106i, principal municipio da Regido
Metropolitana 11, ndo ter aceito par-
ticipar da regulacdo. Diego Mendes
reconheceu e lastimou a dificuldade
de acesso aos hospitais universitari-

Diogo Mendes e Sidnei Ferreira

os da ex-capital fluminense, que de-
tém uma complexidade alta, e infor-
mou que esta sendo feito um traba-
Tho para reverter a situacgao.

Com relacdo a dificuldade que
existia até ha algum tempo para a
marcacio de exames de imagem de
alta complexidade, segundo levan-

tou a conselheira Marcia Rosa de
Araujo, o representante da SES in-
formou que o Rio Imagem tem fun-
cionado adequadamente para
atender a atual demanda.

Em resposta ao presidente Sid-
nei Ferreira, que indagou sobre
quem decide o nivel de gravidade
dos pacientes que solicitam inter-
nacdo e atendimento nos ambula-
torios, Diego Mendes respondeu
que em ambos os casos a decisdo
cabe aos médicos da Central de Re-
gulacdo, observando que ha uma
diferenca entre regular e agendar.

Para o conselheiro Serafim Bor-
ges, a regulacdo que tem funcio-
nado bem ¢ a realizada por telefo-
ne, entre os proprios médicos, para
atender as necessidades dos seus
pacientes.
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UTI é principal problema

De acordo com Diego Mendes,
no primeiro semestre de 2014 fo-
ram contabilizadas 6.700 solicita-
coes de internacdes em UTI adul-
ta e 1.200 pediatricas.

— Cerca de 50% dos pacientes
conseguem leitos em UTI, alguns
porque estdo na propria unidade
de internacdo ou via centrais de
internacdo. Atualmente, a defici-
éncia ¢ de cerca de 150 por dia -
informou o coordenador.

Ou seja, metade ndo consegue
vaga na UTI por falta de leitos.

Sidnei Ferreira citou que, ha
cerca de quatro anos, 0 CREMERJ,
ao visitar a Central Estadual de
Regulacio, ja constatara que o dé-
ficit era de 200 leitos diarios.

A conselheira Erika Reis disse
nao ter duvidas de que o grande
problema reside na falta de leitos.

- Se ha uma fila diaria de 200
pessoas aguardando leito em CTI,
fica comprovada a inviabilidade de
qualquer regulagdo. Nossas fiscali-
zacoes constatam leitos fechados e
falta de recursos humanos. Como
regular uma situagdo assim? Nao tem
o que fazer nem como resolver da
forma como esta — argumentou ela.

Conforme Diego Mendes,
grande parte da demanda ¢ enca-
minhada a rede estadual.

Pacientes oncoldgicos
e com obesidade
morbida

Respondendo a uma questdo
levantada pela conselheira Erika
Reis, sobre pacientes oncoldgicos
que se deparam com dificuldade
de atendimento, equipamentos
quebrados e espera de até trés
meses para tratamento de radio-
terapia, o representante da SES-
RJ afirmou que o paciente que
iniciar o tratamento em uma uni-
dade melhor estruturada consegui-
ra fazer integralmente seu trata-
mento naquela unidade.

- Em outros casos, ele tera
problema em dar continuidade -
disse, acrescentando que a fila de
pacientes oncologicos que aguar-
dam atendimento chega a casa dos
600 no Rio de Janeiro e de 208
em Nova lguacu.

Outra questdo tratada envol-
veu pacientes com obesidade
morbida. Segundo o gestor, ndo
ha unidade de referéncia para tais
pacientes. Além disso, faltam to-
maografos adequados e a unica
ambulancia propria para essas
pessoas esta quebrada.

Peritos, sobreviventes, testemunhas, membros da CNV e do CREMERJ no Hospital Central do Exército

CNV procura prontuarios de ex-presos politicos

O presidente do CREMERJ, Sid-
nei Ferreira, participou de uma reu-
nido com integrantes da Comissdo
Nacional da Verdade (CNV) e da Co-
missdo Estadual da Verdade, no dia
23 de setembro, no Hospital Central
do Exército (HCE). Um grupo forma-
do por Sidnei Ferreira, pelo coorde-
nador da CNV, Pedro Dallari, pelo
assessor do ministro da Defesa, por
militares e por outros membros da
CNV e da CEV buscaram informacoes
sobre a localizacdo dos prontudrios
de ex-presos politicos.

Paralelamente a isso, peritos, so-
breviventes e testemunhas fizeram o
reconhecimento da unidade, local
onde faleceu o engenheiro Raul Ama-
ro Nin Ferreira na década de 70. A
inspecdo tinha o objetivo de identi-

ficar areas onde os presos politicos
ficavam na época.

0 encontro contou com a presenca
de militares, entre eles, o general Barce-
los, que ¢ comandante da primeira re-
gido militar do Rio de Janeiro, e o ge-
neral Victor Cesar, que ¢ médico e dire-
tor geral do HCE. Rosa Cardoso, mem-
bro da CNV, disse que ninguém soube
dar informacdes sobre os prontudrios.

- Ressaltamos que ¢ muito im-
portante encontrar o documento das
pessoas que passaram por aqui. A
resposta que os militares nos deram
foi que esses documentos ndo fo-
ram encontrados, apesar de terem
sido procurados. Ndo vamos desistir
de localizar esses prontudrios. Essa ¢
uma luta de toda a sociedade brasi-
leira, de pesquisadores, dos sobrevi-

CREMERJ apoia a causa da Comisséao

No encontro, a presidente da CEV,
Nadine Borges, pediu a colaboracdo
do CREMERJ para ter acesso aos
prontuarios solicitados pelos sobre-
viventes ou parentes das vitimas. O
presidente do Conselho, Sidnei Fer-
reira, por sua vez, garantiu apoio ao
trabalho da Comissdo da Verdade.

- Apoiamos a causa e, dentro da
nossa prerrogativa, faremos tudo o
que pudermos para contribuir com
0s projetos da comissdo. Muitos
médicos ajudaram os que estavam
contra a ditadura. Infelizmente, al-
guns colaboraram com a repressao,
sendo cassados pelo Conselho - de-
clarou Sidnei Ferreira.

Para Ana Miranda, do Coletivo Rio

de Janeiro Memoria, Verdade e Jus-
tica, ¢ importante a colaboracdo do
CREMERJ para conseguir os prontu-
arios. Além disso, ela considerou fun-
damental que os depoimentos sejam
relatados nos locais onde os atos de
violéncia foram realizados para tor-
na-los visiveis e resgatar a memoria.

- E interessante esse caminho da
memoria. Aqui, no HCE, eu fiquei iso-
lada e dopada quase o tempo todo.
Mas, no Batalhdo da Policia do Exérci-
to, onde visitamos pela manha, locali-
zei a area onde fiquei amarrada em um
poste em contato com um jacaré de
cerca de um metro. Isso, sim, é terro-
rismo. Ja na reunido no HCE, a pauta
foi focada na localizacado dos prontu-

ventes e dos seus familiares - acres-
centou Rosa, lembrando que ha pres-
sa quanto aos prontuarios, ja que o
relatorio da comissdo precisa ser con-
cluido até dezembro.

Apesar da localizacdo dos docu-
mentos ainda ndo ter sido identifi-
cada, o coordenador da CNV, Pedro
Dallari, considerou a reunido satisfa-
tdria e disse ndo ter ansiedade para
obter as respostas.

- Durante o encontro, chegamos
a solucdo de formar um grupo de tra-
balho para acompanhar essa questdo
dos prontudarios. O importante ¢ reunir
0 maximo de informacdes para serem
aproveitadas no relatério. Vamos dei-
xar um legado com todas essas infor-
macdes e documentos. Tudo isso ira
para o Arquivo Nacional - afirmou.

arios. A CNV, CEV, a Comissdo Nacio-
nal de Reforma Sanitaria e o CREMERJ
conversaram muito sobre isso com o
diretor do hospital. A CNV pedira, via
Ministério da Defesa, que dois pesqui-
sadores trabalhem em cima dos arqui-
vos do HCE - destacou Ana Miranda.

Ainda no dia 23, a CNV realizou di-
ligéncias de reconhecimento no 1° Ba-
talhdo de Policia do Exército, onde abri-
gou o Destacamento de Operagdes de
Informacdes do 1° Exército, conhecido
como o DOI do Rio - um dos principais
centros de tortura da cidade.

0 membro da CNV Paulo Sergio
Pinheiro também acompanhou a reu-
nido e as inspegoes realizadas no Ba-
talhdo de Policia do Exército e no HCE.
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SAUDE PUBLICA * CREMER] debate questdes que afetam os médicos da rede estadual
Equiparacao salarial € discutida com secretario

0 CREMERJ se reuniu com o se-
cretario estadual de Saude, Marcos
Musafir, no dia 8 de setembro, para
tratar das demandas salariais dos mé-
dicos ativos e inativos, da questdo da
equiparacdo dos vencimentos em uni-
dades administradas por Organizacoes
Sociais (0Ss), da grave crise enfrenta-
da pelo Hemorio, das dificuldades de
outras unidades e da promessa de
ampliacdo da linha de cuidados com
os pacientes portadores de doenca
pulmonar obstrutiva cronica (DPOC) e
de medicamento para pacientes por-
tadores de mucoviscidose.

Participaram da reunido o presiden-
te do CREMERYJ, Sidnei Ferreira; os con-
selheiros Nelson Nahon, Pablo Vazquez
e Gil Simdes; o subsecretario estadual
de Administracdo do Trabalho, Abilio
Figueiredo; e a subsecretaria de Uni-
dades Prdprias da Secretaria Estadual
de Saude (SES), Ana Lucia Eiras.

Na ocasido, o presidente do CREMER]J
entregou ao secretario um dossi¢ con-
tendo relatorio das fiscalizaces realiza-
das pelo Conselho nas unidades de sau-
de estaduais. Em resposta, Marcos Mu-
safir prometeu dar celeridade as obras de
infraestrutura nas unidades fiscalizadas.

0Os conselheiros expuseram a insatis-
facdo dos aposentados e dos estatutari-
0s quanto aos seus vencimentos. Eles
ressaltaram que as diferengas salariais
existentes em relacdo aos contratados
pelas OSs cria uma situacéo de profunda
desigualdade, com consequente desmo-

Abilio Figueiredo, Gil Simdes, Sidnei Ferreira, Marcos Musafir, Nelson Nahon e Pablo Vazquez

tivacdo e descrenca no servico publico.

Em resposta, Marcos Musafir in-
formou que ha dificuldade em aten-
der o pleito, mas que pediu agilidade
ao setor juridico da secretaria para re-
solver a questdo, sem, entretanto, dar
um prazo para solucionar o problema.

0 CREMERJ pediu, ainda, providénci-
as para as graves dificuldades pelas quais
vem atravessando o Hemorio. Dentre ou-
tros problemas, o centro de referéncia em
patologias do sangue vem padecendo de
grave falta de medicamentos e insumos,
como antibioticos, quimioterapicos e kits
para deteccdo de doengas no sangue.

0 desabastecimento, conforme o se-

cretario, deveu-se a problemas de natu-
reza juridica nos processos de compra
através da SES. Em vista disso, segundo
ele, a secretaria esta tentando agilizar as
compras através da Fundacdo Saude.

0 diretor Gil Simdes enfatizou que
as queixas tratam de progndsticos e vi-
das, os quais, sem o tratamento neces-
sario, terdo o curso da doenca alterado.

Sidnei Ferreira lembrou que nio
pode haver solu¢ido de continuidade
no fornecimento de insumos, antibio-
ticos, quimioterapicos, entre outros,
por questdes administrativas.

- Que se faca licitacoes com intui-
to de evitar interrupcdes, pois estamos

lidando com vidas - frisou.

Os problemas no Hemorio foram re-
latados ao CREMERJ na sexta-feira, 5,
em reunido com o corpo clinico e a di-
recdo da unidade. Os colegas informa-
ram que em alguns casos sdo obrigados
a substituir o tratamento dos pacientes
devido a falta de medicamentos.

Musafir também renovou o com-
promisso assumido em reunido com o
Conselho em 7 de agosto de imple-
mentar o protocolo do Estado do Rio
de Janeiro, baseado no nacional, que
amplia a linha de cuidados com os
pacientes que sofrem de doenca pul-
monar obstrutiva cronica (DPOC).

O vice-presidente do CREMERJ,
Nelson Nahon, e o coordenador da
seccional de Niteroi, Alkamir Issa, reu-
niram-se, no dia 9 de setembro, com
o diretor técnico e o chefe da pedia-
tria do Hospital Azevedo Lima, Wan-
derson do Canto e Leonardo Passos,
respectivamente, para apurar denun-
cias de médicos da unidade sobre o
numero reduzido de pediatras nos
plantdes da emergéncia.

Segundo o diretor técnico da uni-
dade, houve algumas dificuldades na
fase de transicdo da entrada da Or-
ganizacéo Social (0S) para gestio do
hospital. A partir dai, garantiu ele, as
questdes referentes aos recursos hu-
manos foram resolvidas e, atualmen-
te, o quadro estd completo.

0 chefe da pediatria confirmou
que a caréncia de profissionais
fora sanada.

Azevedo Lima: direcao afirma que quadro de medicos esta completo

Leonardo Passos, Alkamir Issa, Nelson Nahon e Wanderson do Canto

- A maternidade esta funcionan-
do plenamente, com quatro obste-
tras no plantdo. Também nao sofre-
mos com a falta de insumos. Esse
setor, até o0 momento, ainda estad a
cargo do Estado, mas como previsto
no contrato de gestdo, que confere

autonomia plena, passara a ser ad-
ministrado também pela OS - disse.

Um levantamento estatistico apre-
sentado na reunido mostra que, de
janeiro até agosto deste ano, foram
realizados no Azevedo Lima 1.264
atendimentos na emergéncia pedia-

trica e 11.956 na obstetricia.

Nelson Nahon destacou que o
papel do CREMERJ ¢ investigar to-
das as denuncias que, nesse caso, foi
encaminhada ao coordenador da sec-
cional de Niteroi, Alkamir Issa.

Na ocasido, Alkamir demons-
trou sua preocupacdo quanto aos
relatos feitos no encontro sobre a
ma qualidade do pré-natal realiza-
do pelo municipio, que seria res-
ponsavel por um grande aumento
de casos de sifilis.

- E um absurdo que isso acon-
teca, sendo evidente que a atencido
primaria no municipio esta defici-
taria. A transmissao vertical da do-
enca pode trazer sérios problemas
para o bebé. Por isso, ¢ importan-
tissimo que a doenca seja diagnos-
ticada e tratada durante a gravidez
- observou.
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SAUDE PUBLICA * CREMER] recomenda uma maior organizagdo da categoria

Medicos estaduais se reiinem em assembhleia

Meédicos estaduais se reuniram no
dia 17 de setembro, na sede do CRE-
MERJ, para discutir as principais ques-
tées de interesse da categoria e defi-
nir estratégias de luta. Os colegas cri-
ticaram os baixos salarios, os varios
vinculos empregaticios nas unidades,
as diferencas entre os valores pagos
aos estatutdrios e médicos contrata-
dos por Organizagdo Social (0S), as
aposentadorias irrisorias e o assédio
moral enfrentado no dia a dia.

Eles também tiraram duvidas so-
bre diversos temas e solicitaram ao
CREMERJ a criacdo de uma agenda
de reunides na sede do Conselho, que
passardo a ser realizadas a cada dois
meses. Outros assuntos debatidos fo-
ram o adicional de qualificacdo pro-
porcional aos titulos e a Sumula Vin-
culante n° 33 - jurisprudéncia apro-
vada pelo Supremo Tribunal Federal,
que garante aposentadoria especial ao
servidor publico que tiver trabalhado,
durante 25 anos, em condicdes que
prejudiquem sua saude ou integrida-
de fisica.

Ao abrir a assembleia, o presidente
do CREMERYJ, Sidnei Ferreira, destacou
que o Conselho tem lutado pelas rei-
vindicacdes da categoria e realizado

Erika Reis, Sidnei Ferreira e Eraldo Bulhdes

varias fiscalizagdes nos hospitais esta-
duais. Segundo ele, o resultado dessas
inspecdes ¢ entregue aos gestores e ao
Ministério Publico, além de serem di-
vulgadas para a imprensa. Em alguns
casos, sao ajuizadas acoes na Justica.

- Temos realizado varias reunides
com a Secretaria Estadual de Saude.
Nos discutimos, pedimos, fazemos os
acordos, mas, muitas vezes, os acer-
tos ndo saem do papel conforme o
prometido. A ultima reposicdo salarial
foi dada ha 16 anos. As 0Ss ndo tém

qualquer controle social. Entdo, temos
que continuar batalhando para que haja
reposicdo salarial, concurso publico e
vinculo estatutério. E preciso que seja
implementado o plano de cargos, car-
reira e vencimentos e que existam con-
dicoes dignas de trabalho - disse Sid-
nei Ferreira.

O presidente do CREMERJ sali-
entou, ainda, a importancia da atua-
¢do do corpo clinico e das comis-
soes de ética médica nas unidades.
De acordo com ele, para o fortaleci-

mento do movimento, é fundamen-
tal que os colegas se reunam perio-
dicamente em seus locais de traba-
Tho, formando nucleos de resistén-
cia, a fim de discutir os assuntos de
interesse da categoria.

- Precisamos estar permanente-
mente organizados. Por isso, ¢ muito
importante que haja unido e articula-
cdo dentro das unidades. SO assim
poderemos ter uma reagdo imediata.
A forca do nosso movimento ¢ que
sera determinante - completou.

Vinculos diferentes representam uma estratégia do governo

O diretor do CREMERJ Pablo Va-
zquez também ressaltou a necessi-
dade de uma participacdo maior dos
colegas no movimento médico. E ob-
Servou que os varios vinculos empre-
gaticios adotados nas unidades de
saude representam uma estratégia do

governo para dividir a categoria.

- Nos temos que fazer uma re-
flexdo das situagdes que enfrenta-
mos e apontarmos para um movi-
mento concreto. No mundo intei-
ro esta ocorrendo uma onda neo-
liberal, onde os direitos trabalhis-
tas estdo sendo pisoteados na ten-
tativa de se auferir mais lucros. Es-
tamos num movimento de resistén-
cia e essa onda, da mesma forma

que veio, vai passar — pontuou.

Pablo Vazquez frisou ainda que
o atual cenario da medicina s6 vai
mudar se a categoria lutar unida e
cobrar dos candidatos eleitos medi-

das estruturantes.

- Nos vamos ter eleicdes agora.
E se nos ndo estivermos organiza-
dos, nada vai mudar. Temos que
mostrar a eles que queremos saidas
eficientes, e ndo saidas maquiadas
- afirmou.

Ap0s observar que, atualmente, a
situacdo da saude ¢ critica tanto para
os médicos como para a populacdo,
o diretor do Sindmed-RJ Eraldo Bu-
Ihdes, que acompanhou a reuniao,
ressaltou que a categoria precisa con-
fiar em suas representacoes.

- Asituacgdo ¢ cadtica e a realida-
de ¢ dura, mas temos que acreditar
em nossas representacdes. E funda-
mental termos o CREMERJ e o Sin-
med-RJ reunidos. Ndo vejo nenhu-
ma férmula magica para conquistar-
mos nossas reivindicacdes: temos que
lutar - disse ele.

Além da diretoria do CREMERJ e
do Sinmed-RJ, a reunido contou
com a participacdo dos departamen-

tos juridicos das duas entidades, que
tiraram duvidas e atualizaram os co-
legas sobre as principais lutas e con-
quistas na area. Uma das vitorias diz
respeito a lei complementar 161, pu-
blicada em 15 de setembro, que re-
gulamenta a aposentadoria especial
para os médicos do Estado. A lei foi
aprovada por conta de diversos man-
dados de injun¢do do Conselho so-
licitando regulamentacdo em relacdo
a esse tema.

Outra conquista anunciada foi o
apoio do Ministério Publico do Esta-
do (MPRJ) as reivindicagdes da cate-
goria. Segundo os advogados, o
MPRJ ja entrou com diversas acdes
visando a substituicdo de profissio-
nais temporarios e celetistas por ser-
vidores publicos.

Participaram também da reunido
os diretores do CREMERJ Erika Reis,
Serafim Borges e Gil Simdes; e a dire-
tora do Sinmed-RJ Ménica Vieira.

“A situacdo € cadtica e a
realidade é dura, mas temos
que acreditar em nossas
representacdes. E
fundamental termos o
CREMERJ e o Sinmed-RJ

reunidos.”
Pablo Vazquez, diretor do CREMERJ
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SAUDE PUBLICA * CREMER| confirma dendncia do corpo clinico da unidade
Hemorio: faltam insumos, medicamentos e RH

Em fiscalizagdo realizada no dia 11 de setem-
bro, o CREMERJ constatou que ¢ critica a deficién-
cia de materiais, insumos e medicamentos no He-
morio. Durante a visita, o Conselho teve acesso a
uma lista de medicamentos em falta, que inclui vi-
taminas, antibidticos e quimioterapicos. A visita con-
firmou a denuncia que o corpo clinico fizera ao
CREMERJ dias antes.

- 0 Hemorio € uma instituicdo referéncia no Es-
tado, mas esta passando por uma crise. Ha proble-
mas burocraticos, mas o paciente ndo pode pagar
por isso. A falta da medicacdo pode mudar o prog-
nostico e colocar em risco a sua possibilidade de
cura. E necessario que haja uma solucio rapida para
os problemas que estdo ocorrendo - declarou o pre-
sidente do CREMERJ, Sidnei Ferreira.

Na sala de curativo, por exemplo, verificou-se o
déficit de laminas para bisturi, gaze e ataduras. Além
disso, segundo os médicos, ¢ grande a dificuldade
de realizacdo de exames laboratoriais, o que vem
interferindo no tratamento dos pacientes.

0 servico de pediatria esta sofrendo diretamente
com os problemas na unidade. De acordo com as
equipes, a falta de medicamentos e os empecilhos
para realizar exames prejudicam a admissdo de novos
pacientes. Os médicos também estdo preocupados com
a auséncia de servicos fundamentais, como cardiope-
diatria, neuropediatria e reumatologia pediatrica.

Ainda na pediatria, de acordo com o relatorio de

fiscalizacdo, ha capacidade para 13 leitos, sendo um
de isolamento. Todos estdo ocupados e ndo ha ex-
pectativa de altas, pois o tratamento dos pacientes
vem sendo alterado e prolongado frequentemente
devido aos problemas com os insumos.

Ja na ala de internacgdo de adultos, as principais
reclamac6es foram quanto a auséncia de especialis-
tas em alguns plantdes. Os plantdes de sexta-feira,
sabado e domingo sdo feitos por médicos que cum-
prem horas-extras. A maioria dos plantonistas ¢ com-
posta por clinicos, havendo caréncia de hematolo-
gistas e intensivistas.

Qutra situacéo critica € o ndo funcionamento do
CTI. A unidade esta em obras e sem previsdo de
reabertura. Por esse motivo, os pacientes graves sao
realocados em outras salas, que ndo estdo prepara-

Gil Simdes

e Sidnei Ferreira
em reunido com a
direcdo do
Hemorio, no dia 11
de setembro

das para atendé-los adequadamente.

Também foi denunciado que o transplante au-
tologo de medula 6ssea esta suspenso desde marco
por falta de material.

- Estamos preocupados com essa situacdo. Ti-
vemos uma reunido com o secretdrio estadual de
Saude, Marcos Musafir, e ele nos disse que houve
um problema licitatdrio, mas que esta sendo resolvi-
do. Questdes burocraticas ndo podem afetar a vida
de pacientes - afirmou Sidnei Ferreira, que aprovei-
tou o momento da visita para oferecer ajuda a dire-
cdo na captacdo de doadores de sangue.

Os diretores do CREMERJ Gil Simdes e Pablo
Vazquez e o gerente da Comissdo de Fiscalizagdo
do Conselho, Pedro Paulo Prado, também partici-
param da visita.

No dia 5 de setembro, os direto-
res do CREMERJ Pablo Vazquez, Gil
Simdes e Marilia de Abreu estiveram
no Hemorio para uma reunido com o
corpo clinico e a direcdo da unidade.

Na ocasido, os médicos relataram
que estavam extremamente preocupa-
dos com o déficit de medicamentos e
de insumos. Segundo eles, diariamen-
te, é feita uma lista dos remédios dis-
poniveis na unidade. Em alguns ca-
s0s, eles sdo obrigados a substituir o
tratamento dos pacientes por outro,
em carater alternativo, porque nio ha
o medicamento mais apropriado para
o caso. Essa situacdo vem afetando

Grave crise na unidade preocupa médicos e diretores

Marilia de Abreu, Gil Simdes e Pablo Vazquez com o corpo clinico do Hemorio, dia 5 de setembro

cos. 1sso tem nos angustiado, por isso
estamos pedindo o apoio do CRE-
MERJ - salientou um dos membros
do corpo clinico.

As vagas da unidade sdo todas re-
guladas. Em algumas ocasides, pacien-
tes ddo entrada apesar de o Hemorio
ndo ter o medicamento indicado para o
tratamento especifico. Os médicos dis-
seram que ja tentaram dialogar com a
regulacdo, mas ndo tiveram resposta.
Além disso, ainda ha os mandados judi-
ciais, que obrigam a internacgéo.

- Essa € uma situacdo gravissi-
ma. Recomendo que os colegas ano-
tem tudo, notificando a falta de me-

até os pacientes mais graves, como 0s
oncologicos.

A direcdo explicou que, frequen-
temente, pede medicamentos empres-
tados, mas que nem sempre conse-
gue. Além disso, sequndo a direcéo,
a situacdo sé chegou a esse ponto
porque ha uma divida de R$ 6,8 mi-
Thées do municipio com o Hemorio
- da época em que era administrado
por uma institui¢do privada. Atual-

mente, sob gestdo da Fundacio Sau-
de, comandada pelo Estado, o pro-
blema financeiro persiste e é agrava-
do pela falta do repasse de uma ver-
ba, desde janeiro, do Sistema Unico
de Saude (SUS) a unidade.

Os médicos do Hemorio destaca-
ram que, antes da Fundacgdo Saude,
havia problemas de recursos huma-
nos, que foram parcialmente soluci-
onados. Porém, de acordo com eles,

essa ¢ a primeira vez que a unidade
enfrenta uma falta de medicamentos
e de insumos tdo grande.

- Estdvamos acostumados a cui-
dar dos nossos pacientes com exce-
Iéncia, oferecendo o melhor tratamen-
to. Agora, temos que optar pelo tra-
tamento que ¢ possivel ou, simples-
mente, mudar a medicacdo do paci-
ente no decorrer do tratamento. As
vezes, faltam antibidticos e analgési-

dicamentos e de insumos para se pre-
servarem. Mas a maior preocupacio
mesmo ¢ com o paciente. Vamos le-
var essa questdo ao secretdrio esta-
dual de Saude, Marcos Musafir, rela-
tando tudo o que estd acontecendo,
e cobrar uma intervencao urgente -
afirmou Pablo Vazquez.

0 encontro foi organizado por Eleo-
nora Tomé, que ¢ presidente da Co-
missdo de Etica Médica da unidade.
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CREMERJ recebe
explicacoes da
Fundacéo Saude

O diretor técnico assistencial da Fundacdo
Saude do Rio de Janeiro, Luiz Amorim, se reu-
niu com os conselheiros do CREMERJ Pablo
Vazquez, Carlos Enaldo de Araujo e Marcia Rosa
de Araujo, no dia 19 de setembro, para falar
sobre a situacdo do Hemorio.

Segundo Amorim, atualmente, o instituto
enfrenta reflexos de problemas ocorridos ha cerca
de dois meses, quando, por razdes administrati-
vas, o0 Hemorio teve dificuldades de efetuar a
compra de alguns medicamentos e materiais. Em
funcao disso, a Fundacdo Saude passou a inter-
mediar esse processo.

- Entendo a preocupacdo do CREMERJ,
mas vim trazer essa informacdo. Hoje, nédo
ha mais problemas de falta de medicamentos
e de insumos. Atualmente, s6 ha uma baixa
no estoque. Hd medicamentos que contam
com um estoque mais amplo e outros ndo. O
Hemorio tinha a tradicdo de ter um estoque
grande e isso pode preocupar, mas nao ha
falta — explicou o diretor técnico.

Luiz Amorim lembrou que a migrag¢do do
Hemorio para a Fundacdo Saude comecou em
2012. No entanto, somente este ano a Funda-
¢do passou a comprar insumos, medicamentos
e materiais.

O diretor do CREMERJ Pablo Vazquez res-
saltou que o Conselho, em visita a unidade, con-
firmou informacdes de colegas que estavam pre-
ocupados com o tratamento dos seus pacien-
tes. Vazquez também relatou que a entidade
realizou acdes com o objetivo de tentar colabo-
rar com o instituto, participando, por exemplo,
de uma reunido com o secretario estadual de
Saude, Marcos Musafir.

- O secretario explicou que houve um pro-
blema de licitagdo, que acabou dificultando o
processo de compra de alguns medicamentos.
Essa situacdo ¢ preocupante, porque problemas
administrativos ndo podem interferir na conti-
nuidade do tratamento dos pacientes — disse
Vazquez.

Ao ser indagado sobre a falta de antibidticos
e morfina, Luiz Amorim reconheceu que houve
um problema, mas garantiu que foi solucionado.

Além disso, o diretor técnico informou que a
UTI do Hemorio sera inaugurada até dezembro.

- O CREMERJ tem compromisso com o0s
médicos e com a populacdo, portanto vamos
continuar acompanhando esse caso. Sabemos
que o Hemorio ¢ referéncia em todo o pais e
uma importante unidade no nosso Estado. Nao
vamos permitir a descaracterizacdo ou a desva-
lorizacdo desse instituto. Continuaremos a co-
brar solucdes - afirmou Vazquez.

Sidnei Ferreira, Erika Reis, Pablo Vazquez, Armindo Fernando da Costa e Serafim Borges com os novos integrantes das Comissdes

SAUDE PUBLICA * Conselheiros informam sobre reunido com secretirios de Saiide

CREMERJ empossa sete
Comissdes de Etica

A Coordenacio das Comissdes de Etica Médica
(Cocem) do CREMERJ, deu posse, no dia 9 de se-
tembro, as comissdes de ética médica de sete uni-
dades de saude: Hospital Estadual Prefeito Jodo
Batista Caffaro, Sanatdrio Rio de Janeiro, Hospital
Municipal Pedro 11, Hemorio, Hospital do Cancer 11,
Hospital Federal de Ipanema e Hospital Evanggélico
do Rio de Janeiro.

Na ocasido, o coordenador da Cocem, Pablo Va-
zquez, informou que a diretoria do Conselho se reu-
niu com os secretarios de Saude do Estado e do
municipio do Rio, Marcos Musafir e Daniel Soranz,
respectivamente. Com o primeiro, foram tratados
assuntos como equiparagdo salarial dos médicos que
atuam nos hospitais e o grave déficit de insumos e
de medicamentos no Hemorio.

Quanto a reunido com Soranz, os principais pon-
tos abordados foram: a falta de recursos humanos,
a questdo dos processos administrativos contra mé-
dicos do municipio devido a ultima greve da cate-

goria e a situacdo do programa “Mais Médicos” no
Rio de Janeiro.

0O presidente do CREMERJ, Sidnei Ferreira, chamou
a atencdo para o caso dos atestados médicos emitidos
por estrangeiros. Sequndo ele, esses documentos nao
tém validade se ndo houver, no documento, a assina-
tura e o carimbo do médico supervisor. Ele lembrou
que, de acordo com a lei, os médicos estrangeiros sdo
intercambistas, portanto devem ter o acompanhamen-
to de um supervisor e de um tutor.

- Entramos com uma representacio no Ministé-
rio Publico, exigindo que a lei seja cumprida para
seguranca do atendimento a populacio e também
para ndo expor os colegas que atuam nessas unida-
des - afirmou.

Além disso, Sidnei Ferreira reiterou a importancia
das comissoes de ética médica e do corpo clinico nos
hospitais.

Participaram também da reunido os conselheiros Erika
Reis, Serafim Borges e Armindo Fernando da Costa.

HOSPITAL ESTADUAL PREFEITO
JOAO BATISTA CAFFARO
Membros eleitos para o terceiro
mandato:

Efetivos: Danielle Alonso Bazhu-
ni e Adir José Martins

Suplentes: Jodo Gustavo Vieira
e Claudio Heitor Gress

SANATORIO RIO DE JANEIRO
Membros eleitos para o terceiro
mandato:

Efetivos: Luis Antonio Bretas e
Gustavo Alfredo Caetano
Suplente: Elizabeth Regina Cou-
tinho

HOSPITAL MUNICIPAL PEDRO II
Membros eleitos para o sétimo
mandato:

Efetivos: Roger Vinicius Ancillotti,
Adilson Luiz Mariz, Alexandre

Ghelman e Carlos Henrique Ramos
Suplentes: Roberto Miksucas, Bi-
anca Maria Ohana, Neuza Pereira
e Eliane Straub

HEMORIO

Membros eleitos para o oitavo
mandato:

Efetivos: Eleonora D’Avila
Thomé, lracema Santos, Tania
Madeira e Fernando Antdnio
Ribeiro

Suplentes: Eduardo Gerk, Domin-
gos de Jesus Lopes, Flavia Caroli-
na Souza e Carolina Cunha

HOSPITAL DO CANCER II
Membros eleitos para o oitavo
mandato:

Efetivos: Marcelo Araujo, Ro-
dolfo Eduardo Espinoza e Bruno
Kozlowski

Suplentes: Claudio do Carmo, Gel-
cio Luiz Mendes e Lucio Caparelli

HOSPITAL FEDERAL DE IPANEMA
Membros eleitos para o sétimo
mandato:

Efetivos: Ana Maria Zuccaro, Da-
niel de Jesus Flores, Bruno Rangel
e Juan Miguel Renteria
Suplentes: Huang Ling Fang, Fer-
nando Giunti, Alice Bucard e Ale-
xandre Cavalcante

HOSPITAL EVANGELICO DO RIO
DE JANEIRO

Membros eleitos para o terceiro
mandato:

Efetivos: Pierre Telles Filho, Fran-
cisco de Moraes e Jorge Pimenta
Suplentes: Ana Claudia da Cos-
ta, Renato Calil e Marcelo Ste-
fanuto
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SAUDE PUBLICA « Situacdo da Saide no Rio é relatada em coletiva de imprensa

Defensoria ajuiza acoes sobre unidades federais

A situacéo critica da Saude no Rio de Janeiro foi
denunciada em coletiva de imprensa promovida pela
Defensoria Publica da Unido, no dia 17 de setem-
bro. O evento contou com a participagdo do defen-
sor publico federal Daniel Macedo, do presidente
do CREMERJ, Sidnei Ferreira, e do diretor do Sin-
med-RJ Julio Noronha.

A acio civil publica contra a fila de espera para a
realizacdo de cirurgias no Instituto Nacional de Trau-
matologia e Ortopedia (Into) foi o primeiro assunto
abordado. Atualmente, ha 14.077 pessoas aguardan-
do por procedimentos cirurgicos. Segundo Macedo,
a acdo, que foi ajuizada em agosto na 32 Vara Fede-
ral, pede: a reavaliacdo das filas com dados cadas-
trais atualizados em 90 dias, a contratacido tempo-
raria de recursos humanos em 60 dias, a implanta-
cdo de um sistema informatizado em 140 dias e a
apresentacdo de um plano concreto de acdo para a
realizacdo das cirurgias em 160 dias.

De acordo com o defensor publico, o Into ja
avancou em alguns pontos e parte da acdo foi cum-
prida, como a transparéncia das informacgdes, com a
implementacdo de um sistema em que o paciente
tem acesso a partir do numero do seu prontuario, e
a reavaliacdo das filas.

Em relacdo aos seis hospitais federais, ha uma
fila de espera de 13.851 pessoas. Foi ajuizada uma
acdo que exige, em prazos escalonados: a reavalia-
cdo das filas cirurgicas, a implantagio de sistema
informatizado em todas as unidades pelo DataSUS
que possibilite o gerenciamento das filas cirurgicas,
a apresentacdo de plano de agcdo coerente para que
os procedimentos médicos sejam feitos e a realiza-
cdo de todas as cirurgias pendentes.

- Os hospitais Cardoso Fontes, de Ipanema, da
Lagoa, do Andarai, de Bonsucesso e dos Servidores

"Os hospitais Cardoso Fontes, de

Sidnei Ferreira, Daniel Macedo e Julio Noronha

do Estado ndo se falam. Eles sdo geridos pelo Mi-
nistério da Saude, pelo Departamento de Gestdo
Hospitalar no Rio de Janeiro (DGH-RJ) e possuem
diretores diferentes. O que gera mais perplexidade ¢
o sucateamento dessas unidades. Varios servicos e
leitos estdo sendo fechados, além do descaso com
médicos e outros profissionais de saude, que rece-
bem salarios baixos e atuam com infraestrutura pre-
caria - afirmou Macedo.

0 descumprimento da acdo civil publica acarreta-
rd para o Ministério da Saude multa diaria de R$ 50
mil, compra de leitos privados e indenizacio por dano
moral coletivo pela falta de servico de saude no valor
de R$ 1,2 milhdo, a ser destinado integralmente ao
fundo indicado no artigo 13 da Lei 7.347/1985.

Ipanema, da Lagoa, do Andarai, de

Bonsucesso e dos Servidores do Estado nao se falam. Eles sao geridos
pelo Ministério da Saude, pelo Departamento de Gestdao Hospitalar no

Rio de Janeiro (DGH-RJ) e possuem diretores diferentes.”
Daniel Macedo, defensor publico federal

Situacao caotica no Bonsucesso

Com relacdo ao Hospital Federal de Bonsucesso
(HFB), a situacdo mais grave é o funcionamento da
emergéncia em um contéiner, que tem capacidade
para até 30 pacientes, numero que constantemente
¢ ultrapassado. Com obras paralisadas desde 2010,
a emergéncia deveria ter sido reinaugurada em 13
de fevereiro de 2013. Em 2012, foi ajuizada uma
acdo civil publica determinando que o paciente di-
recionado a emergéncia do HFB recebesse o primei-
ro atendimento no local e, em seguida, fosse enca-
minhado para qualquer unidade de saude federal,
estadual ou municipal.

- Recebemos constantes dentncias de superlo-
tacdo nessa emergéncia. Hd um descumprimento da
lei do secretario de Atencdo a Saude nacional e dos
secretarios de Saude estadual e municipal - disse
Macedo.

De acordo com um levantamento sobre o va-
lor do aluguel dos contéineres, a defensoria in-
formou que é cobrada uma taxa de R$ 30 mil por
més. Como os contéineres funcionam no HFB des-
de 2010, até o momento, foram desembolsados
mais de R$ 13 milhdes. Ja o custo das obras na
emergéncia totalizaria cerca de R$ 8 milhdes.

TAC contra
irregularidades
no Andarai

O defensor também observou que os hos-
pitais do Andarai e de Bonsucesso estdo entre
0s casos mais criticos. No Andarai, por exem-
plo, foi constatada, em fiscalizacdo da Vigi-
lancia Sanitaria e do CREMERJ, uma série de
irregularidades, como elevadores quebrados,
setor de radiologia sem isolamento de placa
de chumbo, entulho de obras, medicamentos
espalhados no chdo, macas nos corredores e
presenca de animais roedores em salas fre-
quentadas por pacientes oncoldgicos.

- Enviamos ontem (dia 16 de setembro)
um Termo de Ajustamento de Conduta (TAC)
para a direcdo do Andarai. Ndo enviamos
antes porque ndo havia diretor na unidade.
Ele tera um prazo de 20 dias para assinar
esse documento. Se isso ndo ocorrer, a de-
fensoria entrara com uma agéo civil publica
imediatamente - completou Macedo.

O presidente do CREMERJ, Sidnei Ferrei-
ra, informou que compareceu a posse da nova
direcdo do Andarai e que o novo gestor foi
escolhido pelos proprios funcionarios.

— 0 Andarai passou por momentos criticos,
mas temos uma expectativa de melhorias. No
dia da posse, o membro do Ministério da Sau-
de Fausto Pereira dos Santos, que também re-
presentou o DGH-RJ, disse que as obras serdo
retomadas e concluidas e que o déficit de me-
dicos e profissionais de saude sera resolvido.
Vamos acompanhar para saber se as promessas
serdo cumpridas - afirmou Sidnei Ferreira.
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Faltam recursos
humanos e até
medicamentos

Qutro caso critico em Bonsuces-
so € a falta de recursos humanos,
que ocasionou o fechamento de
parte da enfermaria pediatrica. Além
disso, o déficit de insumos e de me-
dicamentos tem dificultado a reali-
zacdo de exames.

- Na ala de recém-nascidos, por
exemplo, ja faltou teste anti-HIV,
que ¢ importante realizar na mae.
E um desabastecimento generaliza-
do, que atinge, na verdade, todo o
laboratério — denunciou Julio No-
ronha, do Sinmed-RJ.

Ja o presidente do CREMERJ
lembrou que, em uma das fiscali-
zacoes realizadas no HFB havia, no
servico de pediatria, quatro paci-
entes entubados em enfermarias,
quando deveriam estar em uma UTI.

- Isso levanta outra questdo im-
portante, que ¢ o déficit de leitos
em UTIs. No Rio de Janeiro, em toda
a rede, ha uma caréncia diaria de
cerca de 200 leitos de UTI. Além
disso, os servicos nas unidades pu-
blicas estdo sendo fechados pela
falta de recursos humanos e de in-
fraestrutura, o que ¢ lamentavel, pois
sempre foram referéncia para a po-
pulacdo e para o treinamento de
novos médicos, como € o caso da
residéncia. E por isso que defende-
mos a realizacdo de concurso pu-
blico com salarios dignos, planos
de cargos, carreira e vencimentos e
condi¢cées adequadas de trabalho
- frisou Sidnei Ferreira.

Ainda quanto ao HFB, também
foi citada a acdo civil publica, ajui-
zada em 2012, pelo fechamento dos
setores de transplantes renal e he-
patico. Apdés mobilizacdo da defen-
soria, do CREMERJ e do Sinmed-
RJ, o servico de transplante renal
foi retomado. J4 o hepatico nao
pode ser reativado por falta de equi-
pes. Em visita do Conselho e da de-
fensoria no dia 16 de setembro ao
hospital, foi constatado que, de
maio de 2013 a setembro deste
ano, foram realizados 187 trans-
plantes renais no HFB.

A Defensoria Publica da Unido
informou que esta fazendo uma
radiografia dos seis hospitais fe-
derais e dos trés institutos - Into,
Instituto Nacional de Cardiologia
(INC) e Instituto Nacional do Can-
cer (Inca). O proximo passo ¢ ava-
liar a situacdo dos hospitais uni-
versitarios, que sdo: Clementino
Fraga Filho, Gafrée e Guinle e An-
tonio Pedro, ligados a UFRJ, Uni-
rio e UFF, respectivamente.

CREMERJ questiona Nerj sobre
crise nos hospitais federais

Diretores do CREMERJ e repre-
sentantes de hospitais federais esti-
veram no Nucleo Estadual do Rio de
Janeiro (Nerj) do Ministério da Sau-
de, no dia 24 de setembro, para dis-
cutir uma solucdo para o sucatea-
mento das unidades. Apesar de o
encontro estar agendado desde o
inicio do més, a diretora substituta
do Departamento de Gestdo Hospi-
talar no Rio de Janeiro (DGH-RJ),
Sonia Capeldo, disse que aguardava
apenas a entrega de um documento
por parte do CREMERJ e que nio
esperava uma reunido oficial.

De posse de um dossi¢ contendo
o relatorio de fiscalizacoes recentes, o
Conselho tinha o objetivo de apresen-
tar a gravidade da falta de recursos
humanos, que vem ocasionando o fe-
chamento progressivo de servicos. O
grupo foi recebido, de forma breve,
pela diretora, que preferiu remarcar a
reunido, com a presenca do diretor do
DGH-RJ, José Carlos de Moraes, e de
diretores técnicos do Nerj.

- As respostas do Nerj ndo foram
satisfatdrias. Cada problema apresen-
tado foi contestado, com argumen-
tos que ndo condizem com a realida-
de encontrada nas fiscalizacdes nem
com os relatos dos colegas das uni-
dades. Como ndo houve um encon-
tro oficial, decidimos ndo entregar o
dossié. Vamos aguardar uma reuniao
formal para fazer isso - ressaltou o
coordenador da Comissao de Fiscali-
zacdo do CREMERJ, Gil Simdes.

Sonia Capeldo adiantou que a atu-
al gestdo do DGH-RJ tem trabalhado
para melhorar a imagem dos hospi-

Nelson Nahon, Sonia Capeldo e Gil Simdes

Contradiges sao claras

Na ocasido, entre os problemas
citados, esta o servico de endos-
copia do Hospital Federal de Ipa-
nema, que, apesar de ser referén-
cia, ha anos necessita de obras; e
a situacdo da pediatria do Hospital
de Bonsucesso, que teve servicos
desativados, além de possuir uma
emergéncia improvisada em con-
téineres, em estado de extrema pre-
cariedade, ha mais de quatro anos.

- Pudemos observar que sdo cla-

tais federais. Sequndo ela, o Minis-
tério da Saude tem repassado os re-
cursos financeiros para as unidades
e ha médicos alocados nos hospi-
tais. Entretanto, ela reconheceu que
existem problemas de gestdo.

0 vice-presidente do CREMERJ,
Nelson Nahon, relatou que, frequen-
temente, colegas denunciam para o
Conselho a caréncia de recursos hu-
manos, problemas de infraestrutura
e déficit de insumos. A maioria das

ras as contradicdes entre o que o
Nerj diz e o que acontece, de fato,
nas unidades federais. Infelizmen-
te, nossa reunido foi adiada, mas ndo
vamos desistir e continuaremos co-
brando as solugdes necessarias, tan-
to para o adequado atendimento a
populacdo como para o ético exer-
cicio da medicina, com condicoes
de trabalho, equipes completas e
salarios dignos — declarou o diretor
do CREMERJ Pablo Vazquez.

situacgoes foi comprovada pelo CRE-
MERJ nas fiscalizagoes.

- Se hd médicos alocados e nédo
esta funcionando ¢ porque tem al-
guma coisa errada. Trata-se de um
problema grave de gestdo. O que nédo
pode acontecer ¢ deixar a popula-
cdo sem assisténcia, com o fecha-
mento de servicos importantes, nem
expor os colegas, que muitas vezes
assumem sozinhos plantdes de uma
emergéncia aberta — afirmou.

Marilia de Abreu reeleita presidente da SMCRJ

A conselheira Marilia de Abreu foi re-
eleita para presidir a Sociedade de Me-
dicina e Cirurgia do Rio de Janeiro até
18 de outubro de 2017. As eleicoes ocor-
reram no dia 28 de agosto.

Além de Marilia de Abreu, como pre-
sidente, constituem a diretoria execu-
tiva: Jorge Farha (12 vice-presidente),
Hélio Tostes Filho (2° vice-presiden-
te), Cléber Vargas (3° vice-presidente),
Max Kopti Fakoury (secretario geral),
Fernando Raphael Ferry (1° secretario),
Edino Jurado da Silva (2° secretario),

Nilmo Sabino de Oliveira (tesoureiro
geral), Marcelo Lemgruber (1° tesou-
reiro), Fernando de Souza Fernandes
(2° tesoureiro); e os diretores Aureo do
Carmo Filho (Cursos e Eventos Cienti-
ficos), Elisa Maria Vicente Perrota
(Sede), Ernesto Maier Rymer ( Patrimo-
nio), Alexandre Rouge Felipe ( Even-
tos Sociais), Conrado da Costa Gaia (
Divulgacio) José Cortines Linares (Pre-
vidéncia e Assisténcia), Dirce Bonfim
Lima (Cultural) e Alberto Coinbra Du-
que (Defesa Profissional).
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Bonsucesso: Defensoria Publica e CREMERJ
constatam irregularidades em visita técnica

A Defensoria Publica da Unido (DPU)
realizou uma visita técnica no Hospital
Federal de Bonsucesso (HFB) no dia 16
de setembro, tendo solicitado a parti-
cipacdo do CREMERJ. A emergéncia,
que funciona ha quatro anos em um
contéiner, foi o primeiro lugar a ser vis-
toriado pelo defensor publico federal
Daniel Macedo e pelos diretores do Con-
selho Gil Simdes e Erika Reis. Com ca-
pacidade para 30 pacientes, havia 27
pessoas internadas.

Segundo colegas, a superlotacdo
na emergéncia ¢ frequente e, no dia
anterior a visita, pacientes foram re-
manejados para outros servicos. Como
a sala vermelha estava cheia, quatro
pacientes graves, com indicacéo clini-
ca cardioldgica, estavam em macas em
um corredor.

A defensoria e o CREMERJ foram
ainda ao local onde as obras estdo
paralisadas. A antiga emergéncia tinha
previsdo de ser reinaugurada em 13
de fevereiro de 2013, mas ndo ha se-
quer expectativa para o retorno das
obras na unidade.

Também foi visitado o setor de trans-
plantes renal e hepatico que, apos a inter-
vencdo da DPU, do CREMERJ e do Sin-
med-RJ, foi reativado no ano passado.

- A visita nesse setor me traz ale-

gria por saber que participei da reati-
vacdo do servico de transplantes. Con-
seguimos reestruturar a equipe de
transplante renal. Infelizmente, do he-
patico ndo foi possivel e ainda tem
muita coisa que precisa melhorar no
HFB. Essa questdo da emergéncia em
um contéiner, por exemplo, ¢ inadmis-
sivel - disse Daniel Macedo.

De acordo com médicos, o servico
de transplantes vem sendo prejudica-
do pela lentiddo da realizacdo de exa-
mes e problemas no laboratorio, como

caréncia de insumos.

Na ala de pediatria, os diretores do
CREMERJ e o defensor publico cons-
tataram uma enfermaria completamen-
te desativada. Sequndo a direcio, isso
ocorreu por falta de recursos huma-
nos, em especial de enfermagem.

- E uma situacio bastante critica.
Sabemos que ha um déficit grande de
leitos no Rio de Janeiro e chegamos
aqui e nos deparamos com uma en-
fermaria pediatrica fechada. £ um ab-
surdo. Além disso, encontramos em

Conselheiros
Armindo
Fernando da
Costa, Erika Reis
e Gil Simdes e o
defensor
publico Daniel
Macedo
conversam com
médicos da
unidade e com
o diretor-
adjunto do HFB,
Moysés
Rechtman

uma enfermaria adaptada criancas in-
ternadas que deveriam estar em UTls
- afirmou Gil Simdes.

Ainda na pediatria, colegas denun-
ciaram que ha déficit de plantonista
nas segundas-feiras a noite, nas quin-
tas durante o dia e nas sextas a noite.
Néo obstante, frequentemente, residen-
tes assumem plantdes sozinhos, o que
¢ totalmente irregular. Além disso, ser-
vigos de especialidades pediatricas es-
tdo sendo fechados para alocar médi-
cos na enfermaria e emergéncia.

Anteriormente, em reunido reali-
zada, no dia 27 de agosto, com re-
presentantes do CREMERJ e do Sin-
med-RJ, médicos do servico de pe-
diatria do Hospital Federal de Bon-
sucesso (HFB) apresentaram um do-
cumento a ser encaminhado a dire-
cdo da unidade, mostrando as difi-
culdades e as solucdes propostas
pelos colegas para resolver o proble-
ma da falta de pediatras nas emer-
géncias e enfermarias.

QOutras agdes deliberadas na oca-
sido foram a realizagdo de um ato pu-
blico em frente ao hospital, para pro-
testar contra a permanéncia da emer-
géncia em um contéiner por quatro
anos, e uma reunido no Nucleo do
Ministério da Saude no Rio de Janei-
ro (Nerj). Além disso, seria avaliada
com a Comissido de Etica Médica do
hospital a possibilidade de a gestdo
ser responsabilizada pela falta de
material, insumos basicos e de recur-
sos humanos.

Faltam pediatras nas emergéncias e nas enfermarias

Gil Simbes em reunido com os pediatras e o chefe do servico de pediatria, Giuseppe Santa Lucia

Para suprir a caréncia no servigo
de pediatria, os colegas propuseram
a unido das equipes da emergéncia e
das enfermarias e o fechamento da
porta aberta da emergéncia. Eles rei-
vindicam também a contratacdo dos
pediatras aprovados no concurso de
2010 do Nerj.

- A emergéncia pediatrica atende
em média 57 pacientes por dia, ou
seja, cerca de 400 por semana. As en-

fermarias trabalham com um numero
reduzido de plantonistas, as vezes um
por dia. Com o fechamento da porta
aberta da emergéncia, poderiamos
priorizar os pacientes ja acompanha-
dos no hospital - defendeu o chefe
do servico de pediatria, Giuseppe San-
ta Lucia.

0O diretor do CREMERJ Gil Simdes
colocou o Conselho a disposicdo dos
colegas e destacou que durante a fis-

calizacdo realizada em 21 de agosto,
no servico de pediatria, ficou clara-
mente comprovada a falta de recur-
sos humanos e a existéncia de paci-
entes graves internados.

- Nesse mesmo dia, fiscalizamos
também a emergéncia do hospital por
solicitacdo do Ministério Publico Fe-
deral e verificamos que o setor con-
tinua um caos, com 0s mesmos pro-
blemas ja relatados anteriormente ao
MPF - disse.

Segundo o conselheiro Pablo Va-
zquez, que também participou da reu-
nido, a situacdo ¢ muito grave.

- A falta de médicos nos hospitais
federais esta fechando servicos e lei-
tos. Temos que lutar e denunciar esse
processo, que desqualifica o SUS, en-
fraquece a residéncia e prejudica o
atendimento a populacdo - afirmou.

0 encontro contou ainda com a
presenca do conselheiro do CREMERJ
Armindo Fernando da Costa e do di-
retor do Sinmed-RJ Julio Noronha.
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Andarai: novo diretor promete reconstruir a unidade

Apos trés anos de muitas lutas,
o Hospital Federal do Andarai (HFA)
enfim tem um motivo para come-
morar. No dia 10 de setembro, foi
realizada a solenidade de posse do
novo diretor, Carlos Henrique Melo
Reis, como reivindicavam os médi-
cos da unidade. A cerimdnia, que
contou com a presenca do presiden-
te do CREMERJ, Sidnei Ferreira, foi
marcada por muita emocéao, diante
da esperanca de reconstruir a uni-
dade para que ela volte a ser um
centro de exceléncia.

Na ocasido, Carlos Henrique afir-
mou que vai instituir um colegiado
gestor para administrar o Andarai.
Emocionado, o médico disse que,
para vencer esse desafio, espera
contar com o apoio de toda a co-
munidade do hospital.

- Com certeza, isso vai ser um dos
maiores desafios da minha vida. Eu
conheco bem esse hospital. Os cole-
gas me convocaram e espero estar a
altura para essa missdo. Administrar um
hospital é complexo e exige, além de
dedicacdo, conhecimento de gestio -
disse o diretor empossado.

Além de agradecer o apoio dos
colegas e da comunidade do hospi-
tal, Carlos Henrique disse que espe-
ra contar com o apoio e a partici-
pacdo do CREMERJ e do Sinmed-
RJ em sua gestdo.

- Considero essas duas entidades
importantes para atuar na reconstru-
cdo do Hospital do Andarai - frisou.

Representando os funcionarios do
hospital, o coordenador de assistén-
cia do Andarai, Gabriel Pimenta Neto,
salientou a importancia da unido de
todos na unidade.

- Todos viram que nio era pos-
sivel um hospital chegar a esse pon-
to tdo critico e nos ajudaram a for-
mar um novo grupo, que aceitou o

desafio de gerencia-lo. Mas ndo po-
diamos fazer isso sozinhos. Tinha-
mos que ter o respaldo do Ministé-
rio da Saude, que ficou sensibiliza-
do e procurou se aproximar e ne-
gociar essa gestdo - contou.

Para Sidnei Ferreira, o Andarai € um
exemplo de luta para todas as unida-
des que sofrem hoje com o sucatea-
mento, a superlotacdo e a falta de in-
sumos e de recursos humanos.

- Toda a comunidade do Anda-
rai esta de parabéns. Esse momento
s6 foi possivel gracas a luta e a re-
sisténcia dos colegas. O CREMERJ
parabeniza a nova direcdo e, certa-
mente, continuara ao lado do hos-
pital, contribuindo para a sua re-
construcgdo - afirmou.

Também participam do evento o
diretor do CREMERJ, Serafim Borges;
a diretora substituta do Departamento
de Gestdo Hospitalar, Sonia Capeldo;
e o secretario de Atencdo a Saude do
MS, Fausto dos Santos.

Serafim Borges, Gabriel Pimenta Neto, Sidnei Ferreira e Carlos Henrique Melo Reis

As lutas dos médicos contra o sucateamento

Desde 2012, quando a situagcdo do HFA se agravou, o corpo clinico do
hospital se organizou e vem lutando contra o sucateamento da unidade.
Entre 2013 e 2014, 0 movimento culminou com um ato publico que cha-
mou a atencdo da midia e dos gestores de saude. Membros do Ministério da
Saude procuraram os médicos da unidade para abrir o didlogo e elaborar
uma proposta conjunta para revigorar o hospital e eleger um novo diretor.

0 CREMERJ esteve presente em todas as lutas dos colegas do Andarai,
ingressando, por exemplo, com uma acao civil publica com pedido de limi-
nar na Vara Federal da Secdo Judiciaria do Rio de Janeiro contra o Ministé-
rio devido ao sucateamento do hospital.

Reeleicao na Somer;

A Associacdo Médica do Estado do Rio de Janeiro (Somerj) reelegeu para presidente
(mandato 2014-2017) o conselheiro José Ramon Blanco, nas elei¢des que ocorreram no dia

28 de agosto.

Constituem sua diretoria Marcelo Batista Rizzo (vice-presidente), Benjamin Baptista (secre-
tario-geral), André Carvalho Gervasio (1° secretario), Carmem Lucia Garcia de Souza (2° secre-
tario), Cesar Danilo Leal (1° tesoureiro), llza Fellows (2° tesoureira), Celso Nardin de Barros
(diretor Cientifico e de Ensino Médio), Kassie Cargnin (diretora de Eventos e Divulgacio),
Angela Regina Vieira (diretora de Marketing e Imprensa) e Edilma Cristina Ribeiro (Ouvidora).

CLUBE DE BENEFICIOS

Quer indicar algum estabelecimento para figurar na lista? Envie um e-mail para
cremerjcultural @crm-rj.gov.br, informe seu nome e CRM e um telefone de contato da empresa.

Acesse
www.cremerj.org.br/clubedebeneficios

e confira todas as vantagens, parceiros e promocdes.
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CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA  Representante do Estado do Rio de Janeiro é eleito para a diretoria

Novos conselheiros tomam posse |

Os novos conselheiros do
Conselho Federal de Medicina
(CFM) tomaram posse no dia 1
de outubro, em solenidade que
reuniu, na Associacdo Médica
de Brasilia, médicos,
autoridades, parlamentares,
conselheiros e liderancas
médicas do pais.

0 médico representante de
Pernambuco, Carlos Vital, foi
eleito por unanimidade dos
novos conselheiros, para assumir
a presidéncia do CFM, e o
representante do Rio de Janeiro,
Sidnei Ferreira, para 2°
secretario. Constituem ainda a
nova diretoria os representantes
de Mato Grosso do Sul, Mauro
Luiz de Britto Ribeiro (1° vice-
presidente); da Bahia, Jecé
Freitas Brandio (2° vice-
presidente); de Alagoas,
Emmanuel Fortes Silveira
Cavalcanti (3° vice-presidente);
de Sergipe, Henrique Batista e
Silva (secretario-geral); de Minas
Gerais, Hermann Alexandre
Vivacqua von Tiesenhausen (1°
secretario); de Rondodnia, Hiran
da Silva Gallo (tesoureiro); da
Paraiba, Dalvélio de Paiva
Madruga (2° tesoureiro); de
Mato Grosso, José Fernando
Maia Vinagre (corregedor); e do
Espirito Santo, Celso Murad
(vice-corregedor).

A Comissdo de Tomada de
Contas do CFM sera composta
por Claudio Balduino Souto
Franzen (Rio Grande do Sul),
Lucio Flavio Gonzaga Silva
(Ceara) e Donizette Dimer
Giamberardino Filho (Parana).

Novos conselheiros eleitos apds suas posses

Portas abertas aos médicos

Em seu primeiro discurso a frente
do CFM, Vital disse que “sua gestdo
sera feita com portas abertas aos mé-
dicos e a sociedade, sem qualquer ce-
ticismo ou desdnimo”.

- Serdo envidados todos os esforcos
no confronto de qualquer politica ou
governante que queira desqualificar os
médicos ou agir em detrimento aos seus
legitimos anseios e direitos — afirmou.

Vital lembrou que “o exercicio da
Medicina exige compromissos éticos em
um unico pressuposto, o da cidadania
em tempo integral em sua total dimen-
sdo da qualidade e no mais elevado
patamar da consciéncia”.

Ao fim de seu discurso, Vital recor-
reu a citacdo do escritor Fernando Pes-
soa para resumir suas propostas de ges-
tdo: “ha um tempo em que ¢ preciso
abandonar as roupas usadas, que ja tém
a forma do nosso corpo, e esquecer 0s
nossos caminhos, que nos levam sem-
pre aos mesmos lugares. E o tempo da
travessia: e, se ndo ousarmos fazé-la,
teremos ficado, para sempre, a margem

de n6s mesmos”.

- Faremos a travessia das noites es-
pessas de ciéncia médica e politica con-
selhal em busca do amanhecer da sau-
de, da democracia e da meritocracia em
nossa patria - acrescentou.

Compuseram a tribuna de honra
durante a cerimdnia de transi¢do os
médicos Pietro Novellino, presidente da
Academia Nacional de Medicina (ANM);
Sigisfredo Luis Brenelli, representando
Jadete Barbosa Lampert, da Associacdo
Brasileira de Educacgio Médica (Abem);
Florentino Cardoso, presidente da As-
sociacio Médica Brasileira (AMB); Mar-
celo Barbisan de Souza, Presidente da
Associacdo Nacional dos Médicos Resi-
dentes; Geraldo Ferreira Filho, presiden-
te da Federacdo Nacional dos Médicos
(Fenam); Antdnio Carneiro Arnaud, Fe-
deracdo Nacional das Academias de
Medicina; Jodo Manuel Silva, bastona-
rio da Ordem dos Médicos de Portugal;
e Juan José Rodriguez Sendin, presi-
dente do Conselho Geral de Colégios
Oficiais de Médicos da Espanha.

Sidnei Ferreira,
Carlos Vital e
Marcia Rosa de
Araujo

Renato Graga, Erika Reis, Sidnei Ferreira, Marcia R

“Serao envidados todos
os esforcos no confronto
de qualquer politica ou
governante que queira
desqualificar os médicos
ou agir em detrimento
aos seus legitimos

anseios e direitos."”
Carlos Vital, presidente do CFM
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na entidade nacional dos medicos

ia Rosa de Araujo, Aloisio Tibiricd, Paulo César Guimaraes e Gil Simdes

Qualidade na saude publica
e na salude suplementar

A conselheira Marcia Rosa de Ara-
ujo, eleita conselheira suplente do
CFM, pelo Rio de Janeiro, considera
importante reforcar a luta pelos ho-
norarios médicos na area de convé-
nios, principalmente no que tange a
Agéncia Nacional de Saude Suplemen-
tar (ANS), como, por exemplo, a re-
gulamentacdo da Lei 13.003/2014,
que define a contratualizag¢do dos
médicos e o reajuste
anual para a categoria.

- Precisamos levar
para Brasilia as experién-
cias do Rio de Janeiro,
que tem uma tradi¢do de
luta importante na area
de convénios, procuran-
do reforcar assim a luta
nos varios estados atra-
veés da Comissdo de Sau-
de Suplementar (Comsu)
nacional - observou.

Marcia Rosa acha
importante ainda que a
nova Diretoria, que to-
mou posse no dia 1 de

outubro, lute pelo avanco da quali-
dade da saude publica no pais, atra-
vés ndo s6 de um movimento nacio-
nal como também em todas as regio-
nais.

- Outro ponto que merece a aten-
cdo do CFM diz respeito a residéncia
médica, com foco na qualidade e na
ampliacdo do numero de vagas -
acrescentou.

Marcia Rosa de Araujo durante sua posse

Sidnei Ferreira assinando a sua posse

Entidades nacionais e regionais
unidas e mobilizadas

0 2° secretario do CFM, Sidnei Fer-
reira, considera como maior desafio
dessa proxima gestdo manter unidas
as entidades nacionais (CFM, Fenam
e AMB) e mobilizar as entidades mé-
dicas dos estados a organizarem o
movimento médico nio so local, mas
também nacional.

- Na Saude Publica, precisamos con-
tinuar a sua atuacdo junto ao governo
federal para a abertura de leitos em todo
0 pais com recursos humanos em nu-
mero suficiente; e na promocéo de con-
cursos publicos com saldrios dignos para
os médicos (piso inicial Fenam); plano
de cargos, carreira e vencimentos; car-
reira de estado; vinculos Unicos nas uni-
dades de saude de todo o pais e condi-
coes adequadas de trabalho - ressaltou.

Quanto a gestdo da satude publica,
Sidnei Ferreira criticou a falta de plane-
jamento de um modelo que atenda as
necessidades urgentes da populacéo.

- Néo podemos permitir a tercei-
rizagdo, seja por fundacoes e Organi-
zacdes Sociais (0Ss) nas unidades hos-
pitalares ou pela Empresa Brasileira
de Saude (Ebserh) nos hospitais uni-
versitarios — enfatizou.

Na area do ensino, o novo conse-
Theiro do CFM disse que a entidade
precisa continuar a combater a aber-
tura indiscriminada de faculdades e
exigir o controle da qualidade na gra-

duacdo e a ampliacdo do numero de
vagas na residéncia médica, além de
garantir a autonomia universitaria.

Para Sidnei Ferreira, outro desafio
¢ exigir a implantacéo efetiva da rede
de atencdo basica — postos de saude
e programa da Saude da Familia e Co-
munidade - em todos os municipios.

Ele lembrou ainda que, apesar dos
avancos econdmicos, o Brasil sustenta
um orcamento para a saude bem abai-
xo do que seria 0 minimo necessario.

- Na Saude Suplementar, precisa-
mos atualizar a remuneracdo dos
médicos conveniados aos planos de
saude, tanto para consultas, como
para procedimentos; e terminar com
as diferencas de honorarios de aten-
dimento a pacientes internados em
quartos e em enfermarias - frisou,
acrescentando a importancia de im-
plementar a contratualizacdo e de
impedir o estabelecimento de outras
formas de remuneracio, seja por ma-
naged care ou por criacdo de con-
sultdrios satélites.

Também estavam presentes a sole-
nidade os conselheiros Renato Graga, Gil
Simdes e Erika Reis; o pediatra e diretor
da Faculdade de Medicina de Petropo-
lis, Paulo César Guimaraes; o presidente
do Sinmed-RJ, Jorge Darze, e demais
diretores; e o presidente da Sociedade
Brasileira de Pediatria, Eduardo Vaz.




20

JORNAL DO CREMERJ

Setembro de 2014

SAUDE PUBLICA  Direcio do hospital busca soluges financeiras e administrativas que viabilizem funcionamento da unidade

Fundao: deficit cronico de investimentos

0 Hospital Universitario Clementi-
no Fraga Filho (HUCFF), da Universi-
dade Federal do Rio de Janeiro (UFRJ),
realizou uma audiéncia publica no
auditorio do Centro de Ciéncias da
Saude (CCS/UFRJ), no dia 17 de se-
tembro, em uma tentativa inédita de
buscar solucdes financeiras e adminis-
trativas que viabilizem o seu funcio-
namento. Trata-se do principal hospi-
tal universitario do Rio de Janeiro e
um dos mais importantes do pais.

0 evento contou com a participa-
cdo de representantes do Judiciario,
da Procuradoria Geral da Republica, do
Tribunal de Contas da Unido (TCU), do
Ministério Publico, do Congresso Na-
cional e do Legislativo estadual, além
de estudantes, médicos, pacientes,
entidades e profissionais ligados a
universidade, a educacdo e a saude,
como o CREMERJ.

0O diretor geral do HUCFF, Eduar-
do Cortes, que assumiu o posto em
janeiro ultimo, fez minucioso relato das
dificuldades da unidade.

- 0 hospital vive, ha décadas, um
déficit cronico de investimentos. Esta-
mos funcionando com 280 leitos e o
recomendavel ¢ dispor de quatro para
cada novo aluno. Precisariamos de apro-
Ximadamente 750 leitos. Somente o
curso de medicina recebe, por ano, cer-
ca de 200 alunos. Talvez tenhamos que
reduzir o numero de residentes em
2015. Chegamos a um ponto que es-
tamos comprometendo a formacdo mé-
dica de uma maneira quase irreparavel.
Apesar de termos implantado uma ges-
tdo moderna e eficaz, decidimos reali-
zar a audiéncia publica para ouvir o que
a sociedade tem a dizer sobre duas areas
criticas do hospital: o financiamento e
a reposicdo de pessoal — disse.

Segundo ele, ¢ necessario, ainda,
recompor urgentemente a parte fisica
da unidade (construida nos anos 1950)
e que se deteriorou apds décadas sem
investimentos substanciais. A lista de
problemas inclui a necessidade de mo-
dernizacdo do parque tecnologico para
acompanhar a evolucdo da medicina e
a reposicdo de pessoal, mediante a re-
alizagfio de concurso publico.

- A falta de pessoal ocasionou o
fechamento da emergéncia e de en-
fermarias - salientou, acrescentando
que o Brasil importa médicos, mas
deixa a mingua um dos seus princi-
pais hospitais universitarios.

Cortes informou que, atualmente,
o HUCFF possui cerca de mil traba-
Ihadores que ndo sdo funciondrios de
carreira. A rotatividade ¢ alta devido
as condicdes oferecidas.

"0 hospital vive, ha décadas, um
déficit cronico de investimentos.
Estamos funcionando com 280 leitos,
mas o recomendavel é dispor de quatro
para cada novo aluno. Precisariamos de,
aproximadamente, 750 leitos. Somente
o curso de medicina recebe, por ano,

cerca de 200 alunos."

Eduardo Cortes, diretor geral do HUCFF

CREMERJ atribui asfixia da instituicao
a pressao para a entrada da Ebserh

0O presidente do CREMERJ, Sidnei
Ferreira, colocou-se incondicionalmen-
te em posicdo de apoio ao diretor ge-
ral do Hospital Universitario. Ele niao
tem duvidas de que a asfixia da insti-
tuicdo esta associada a pressdo para a
entrada da Empresa Brasileira de Servi-
cos Hospitalares (Ebserh) na adminis-
tracdo dos hospitais universitarios.

- Os avancos sociais e economi-
cos do governo nio se refletem na
saude. Ndo ha plano nacional para
a saude nem para a educagdo, sem
contar a questdo do financiamento,
que ¢ essencial. Um projeto de lei
de iniciativa popular, com mais de
um milhdo de assinaturas, prevé que
10% da receita bruta da Unido va
para a saude. SO que a iniciativa se
perdeu no meio de outro projeto. A
proposta do governo para a saude e
a educacido médica é a Ebserh e o

- Nenhuma instituicdo ou empresa
consegue funcionar adequadamente com
esse tipo de estrutura de pessoal - disse.

Diferentemente de outros hospitais
federais, incluindo universitarios, o
HUCFF ndo possui orcamento, sequn-

Eduardo Cortes e Sidnei Ferreira

“Mais Médicos”, com todas as suas
irregularidades - salientou.

Sidnei Ferreira sugeriu que seja
realizado, 0 mais breve possivel, um
dia de lutas em Brasilia, com visitas
a parlamentares e ida conjunta ao
Supremo Tribunal Federal.

do observou o diretor.

- Trabalhamos sem orcamento e vi-
vemos apenas do que o SUS paga, com
sua tabela defasada e que mal cobre o
que gastamos com os pacientes. Ndo
podemos nos curvar e nem perder a verve

- Néo ¢ possivel esperar o inicio
da nova legislatura. Temos que tra-
balhar unidos nessa luta - disse,
antes de classificar como um crime
o fato de o HUCFF estar com quatro
andares fechados por falta de con-
dicdes de funcionamento.

de sermos um drgdo de Estado e nio
de governo. A Constitui¢do garante a
nossa autonomia. Temos capacidade
para administrar, mas necessitamos de
uma politica diferente da que vem sen-
do implementada - argumentou.
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pesrespeioa | Forgar as universidades a abrirem
autonomia universitaria

Sidnei Ferreira lembrou ainda que
a Constituicdo garante autonomia as
universidades e a entrada da Ebserh
quebraria essa autonomia, o que ndo
pode ser admitido na UFRJ.

0 procurador do TCU, Julio Mar-
celo de Oliveira, confirmou que a Eb-
serh ¢ inconstitucional, por retirar das
universidades a direcdo dos hospi-
tais, desrespeitando sua autonomia
e estabelecendo quais devem ser
suas prioridades.

Segundo ele, cabe ao governo
decidir o que fazer com os hospitais
universitarios, mas sem desrespeitar
a autonomia.

- Néo posso apontar a melhor
solucdo para o problema, mas pos-
so dizer aquilo que ndo atende a
Constituicdo - disse.

Com relacdo a questao, a audi-
tora do TCU Lucieni Pereira salien-
tou que a Justica Federal de Minas
Gerais concedeu liminar, no inicio de
setembro, proibindo o Hospital Uni-
versitario de Juiz de Fora de firmar
contrato com a Empresa Brasileira
de Servicos Hospitalares.

- Isso cria uma jurisprudéncia
que tende a ser sequida por outros
Estados - acrescentou.

Julio Marcelo de Oliveira

mao de seus hospitais € violar a lei

O procurador da Republica, Peter-
son de Paula Pereira, participou da
audiéncia representando o procurador-
geral, Rodrigo Janot, que ingressou
com uma Acéo Direta de Inconstituci-
onalidade (Adin) no Supremo Tribu-
nal Federal (STF) contra a lei que au-
toriza a criacdo da Ebserh.

A principal proposta apresentada
pelo procurador na audiéncia foi de
que os deputados federais do Rio de
Janeiro e outros interessados agendem
uma audiéncia com o ministro Anto-
nio Dias Toffoli, relator no STF da a¢do
que trata da Ebserh. Ele sugeriu ainda
que seja feito um levantamento dos
recursos enviados a Empresa Brasilei-
ra de Servicos Hospitalares e a outros
hospitais universitarios, para que o
HUCFF exija que lhe seja repassado o
mesmo montante de valores e ndo haja
tratamento diferenciado.

Peterson acredita que, na visdo
conceitual do governo, os hospitais
universitarios sdo meros sorvedouros
de recursos e que as institui¢des de
ensino nio necessitam ter seus pro-
prios hospitais, bastando que facam
convénios com outras unidades.

- Entretanto, o sistema juridico
brasileiro considera uma violagio for-
car as universidades a abrirem mao dos
seus hospitais — destacou.

A auditora do Tribunal de Con-
tas da Unido (TCU) e presidente da
Associacdo Nacional dos Auditores
de Controle Externo, Lucieni Perei-
ra, propds a criacdo de um estatuto
juridico para os hospitais universi-
tarios que estabeleca um modelo

"0 sistema juridico brasileiro
considera uma violagao forcar
as universidades a abrirem
mao dos seus hospitais

universitarios."

Peterson de Paula Freitas
Procurador da Republica

padronizado de gestdo publica para
esses estabelecimentos.

- E preciso que haja uma lei es-
pecial para os hospitais universita-
rios, até para protegé-los da Ebserh.
A ideia é também garantir recursos
na previsdao orcamentaria federal do
proximo ano para aqueles hospitais
que decidirem ndo aderir a empre-
sa. Para isso, ¢ fundamental que haja
um compromisso de todo o Con-
gresso, em uma acao suprapartida-
ria, com todos os hospitais univer-
sitarios — destacou.

A proposta ¢ permitir também a
comparacio das melhores praticas de
gestdo, melhorar os resultados dos

"E preciso que haja
uma lei especial para os
hospitais universitarios

até para protegé-los

da Ebserh.”

Lucieni Pereira
Auditora do TCU

hospitais que ndo alcancam bons in-
dicadores e até mesmo saber se isso
acontece por eles ndo disporem de
volume or¢amentario suficiente.

- H4, por exemplo, uma grande
discrepancia entre o que o governo
federal manda para o Hospital das
Clinicas de Porto Alegre (HCPA) e ou-
tros hospitais universitarios. A suges-
tdo ¢ criar um portal nacional dos
HUs, com numeros consolidados de
comparacdo de valores pagos em
compras de medicamentos e outras
despesas. Sdo fatores que ajudam a
melhorar a gestdo e a mostrar se ha
simetria na distribuicdo de recursos
federais - disse.

Problemas de infraestrutura afetam residéncia no Pedro Ernesto

Residentes do Hospital Universita-
rio Pedro Emesto estiveram no CRE-
MERJ, no dia 9 de setembro, para so-
licitar auxilio do Conselho em relacdo
aos problemas que estdo ocorrendo na
unidade, com destaque para a falta de
infraestrutura e a sobrecarga de traba-
Tho no Plantdo Geral. Segundo eles,
ultimamente, tem havido déficit de in-
sumos basicos, e o hospital tem sofri-
do também com a superlotagdo. Esse
cenario, de acordo com os residentes,
vem refletindo negativamente em seu
trabalho e aprendizagem.

De acordo com o grupo, o plan-
tdo de emergéncia fora criado para ser
um setor de atendimento as demandas
internas do hospital e do ambulatério,

no entanto, nos ultimos anos, foi trans-
formado em emergéncia semiaberta,
onde sdo realizados até atendimentos
de alta complexidade. Contudo, ndo ha
estrutura minima para garantir um aten-
dimento de qualidade a populacéo,
expondo as equipes no exercicio de sua
atividade profissional.

O presidente da Associagdo dos
Meédicos Residentes do Estado do Rio
de Janeiro (Amererj), Diego Puccini,
sugeriu que os colegas documentem
a situacdo e levem o assunto para ser
discutido em assembleia.

Além disso, segundo Puccini, ¢
imprescindivel que os residentes man-
tenham um didlogo com a direcdo
para tentar resolver os problemas e

até mesmo para terem informacdes
sobre o que acontece na unidade.
0 diretor do CREMERJ Pablo Vaz-
quez acrescentou que o grupo deve
buscar, também, o apoio das chefias de
Clinica Médica, Neurologia e Doencas
Infecto-Parasitarias, assim como de to-
das as clinicas que estejam relacionadas
ao setor, relatando as suas dificuldades.
- O CREMERJ esta a disposicdo para
ajuda-los e vai acompanhar o caso. E
fundamental que os residentes tenham
supervisao e que ndo haja falta de mate-
rial, porque sabemos que isso acaba com-
prometendo o aprendizado. E importan-
te envolver a direcdo e as chefias no que
estdo relatando - orientou Vazquez.
Para o conselheiro Carlos Enaldo

de Araujo, os residentes também preci-
sam se manter unidos e organizados.

- Nos ficaremos aguardando o
agendamento da assembleia dos re-
sidentes do Pedro Ernesto para par-
ticiparmos - salientou.

0 presidente do CREMERJ, Sidnei
Ferreira, reafirmou o compromisso do
Conselho com a residéncia médica.

- A residéncia ¢ mundialmente
reconhecida como a melhor forma de
especializacdo. Defendemos a resi-
déncia de qualidade e para isso ¢
necessario que o hospital tenha in-
fraestrutura - acrescentou.

Os conselheiros Felipe Victer,
Marcia Rosa de Araujo e Renato Gra-
¢a também participaram da reunido.
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INSTITUTO NACIONAL DE CARDIOLOGIA
NO RUMO CERTO

1Tha de exceléncia em um mar de
problemas, o Instituto Nacional de Car-
diologia (INC), na Zona Sul da cidade
do Rio de Janeiro, ¢ um exemplo do
Sistema Unico de Satide que deu cer-
to e consegue oferecer a populacio
0s mesmos recursos disponiveis em
hospitais privados de primeira linha.
Sem pompas, mas com muito traba-
Tho, a instituicdo estd comemorando
40 anos de bons servicos com uma
extensa lista de acbes que aumentam
0s motivos de gratiddo e de alegria
para as milhares de pessoas que fo-
ram salvas ou que tiveram a qualidade
de vida melhorada gracas ao INC, sem
contar os profissionais de saude for-
mados no local.

Centro de exceléncia nacional refe-
renciado pelo Ministério da Satude (MS)
para atendimento em cardiologia e ci-
rurgia cardiaca, o instituto ¢ a unica
unidade publica do Rio de Janeiro que
realiza cirurgias cardiacas neonatais e
transplantes cardiacos. Além disso, in-
veste macicamente em novas tecnolo-
gias, pesquisa cientifica, formacéo pro-
fissional e, no seu espaco fisico, em
varios sentidos comparado a institui-
cdes privadas do mais alto nivel.

As comemoracdes pelo 40° aniver-
sario, transcorrido em 2013, irdo até a
realizacio do 35° Simpdsio do INC, dias
13 e 14 de novembro. Pela primeira
vez, o tradicional encontro anual sera
feito em parceria com uma instituicao
internacional, o Case Western Univer-
sity, de Cleveland (Estados Unidos),
igualmente referéncia em cardiologia
e em novas tecnologias para o setor.

0 evento tera como tema central
“A universalidade do conhecimento”.
A edicdo de 2013 reuniu cerca de 600
participantes, mas com a novidade de
sua internacionalizagio, espera-se que
o numero de inscritos este ano aumen-
te de 30% a 409%.

- O objetivo do simposio € mos-
trar o alinhamento do INC com as mais
modernas técnicas adotadas no Primei-
ro Mundo, como a tomografia de co-
eréncia optica na hemodinamica, dis-
ponivel no Rio de Janeiro somente no
instituto, e a protese adrtica transca-
teter — afirmou a diretora médica do
Instituto Nacional de Cardiologia, a
cardiologista Livia Frankenfeld. Ela sa-

Sala hibrida do INC, onde podem ser
feitos, a0 mesmo tempo, cirurgias abertas e
procedimentos ndo-invasivos

O instituto € a unica
unidade publica do Rio
de Janeiro que realiza
cirurgias cardiacas
neonatais e transplantes
cardiacos. Além disso,
investe macicamente em
novas tecnologias,
pesquisa cientifica e
formacao profissional.

lientou que a instituicdo ¢ a que mais
realiza transplantes cardiacos no Es-
tado. Foram oito em 2013 e cinco até
setembro deste ano.

A unidade também se destaca em
volume de utilizacdo de stents farma-
cologicos nacionais, totalizando cer-
ca de 300 pacientes beneficiados nos
ultimos seis meses. Além disso, se so-
bressai na utilizacdo de coragéo artifi-
cial e no suporte avancado de vida.

Numeros impressionam

A estrutura do instituto dispde
de aproximadamente 170 leitos re-
gulares, sendo 60 de UTI, e apre-
senta uma média anual de 4 mil
internacdes, mais de 1.200 cirurgi-
as cardiovasculares e 60 mil con-
sultas médicas. O INC possui hoje
mais de 150 mil prontudrios ativos
e 300 mil boletins de atendimento.

Anualmente, sdo realizados mais
de 6 mil procedimentos de cardio-
logia intervencionista no instituto.
Além disso, sdo feitas cerca de 3
mil cintilografias, mais de 18 mil
ecocardiogramas e 2.500 tomogra-
fias. Os casos de patologia clinica
tratados, por ano, pelo hospital ul-
trapassam os 500 mil. No que diz
respeito a incorporagdo das mais
modernas tecnologias disponiveis
no mundo, o INC oferece procedi-
mentos como o implante percuta-
neo de valvula aortica (TAVI), a to-
mografia de coeréncia optica
(OCT), coracdo artificial, ecocardi-
ografia tridimensional, testes gené-
ticos de ultima geracdo e tratamen-
tos revolucionarios como o de de-
nervacdo renal para hipertensos
resistentes.

O instituto se orgulha ainda de
ter realizado, pela primeira vez na
América Latina, ha cerca de dois

meses, o implante de um dispositi-
vo chamado Parachute, responsa-
vel por neutralizar a regido do aneu-
risma em portadores de insuficién-
cia cardiaca grave.

A técnica, que recebe esse nome
por ter formato semelhante a um
paraquedas, aumenta a expectati-
va e a qualidade de vida do paci-
ente. Em alguns casos, ela pode
reduzir em até 70% a necessidade
de transplante de coracdo.

O procedimento foi realizado
dentro de um protocolo de pesqui-
sa, em parceria com a Case Wes-
tern Reserve University (EUA). O INC
aguarda a aprovacgao do dispositi-
vo pela Agéncia Nacional de Vigi-
lancia Sanitaria (Anvisa) e ja proto-
colou no Ministério da Saude o
pedido de autorizagdo para que a
nova técnica seja oferecida regu-
larmente no instituto, tdo logo seja
liberada no pais.

De acordo com o chefe da He-
modinamica do INC, Sérgio Lean-
dro, a meta ¢ fazer com que, no
primeiro semestre de 2015, 0 novo
procedimento dirigido a portado-
res de insuficiéncia cardiaca grave
ja esteja incluido na lista de aten-
dimentos oferecidos com regulari-
dade pela instituicdo.
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Acima, um dos laboratdrios da
Coordenacdo de Ensino e Pesquisa do
Instituto. A direita, ala de Reabilitagdo
Cardiaca, equipada com aparelhos de
musculacdo e aerobicos

Descentralizacao
para ampliar o
atendimento a
populacao

Visando descentralizar o atendi-
mento e estar mais proximo aos paci-
entes, o INC firmou no ano passado
acordos de cooperacdo técnica para a
criacdo de Nucleos de Atendimento na
Baixada Fluminense. A primeira acdo
pratica aconteceu com a criagdo de
um polo de anticoagulagdo em Du-
que de Caxias, que atende toda a re-
gido. O programa, iniciado em agos-
to, deve ser replicado em outros mu-
nicipios do entorno da capital, bene-
ficiando 1.500 pessoas.

Dentro dessa agdo estda também
a capacitacdo gratuita de médicos
e enfermeiros da Baixada Fluminen-
se no atendimento a hipertensio ar-
terial. O foco do treinamento ¢ a
aplicacdo da plataforma colaborati-
va do Nucleo Regional de Telessau-
de, do Consdrcio Intermunicipal da
Baixada Fluminense (Cisbaf). A ideia
¢ ampliar as acdes no campo da
atencgdo basica, porta de entrada no
sistema de saude. Além da assistén-
cia, existem projetos voltados para
0 ensino e a pesquisa, inclusive uti-
lizando a telemedicina.

Outro servico que chama atencéo
¢ o Centro de Reabilitacdo cardiovas-
cular, que visa restabelecer as condi-
¢oes cardiacas e pulmonares dos pa-
cientes, com exercicios monitorados e
supervisionados, que contam com 6ti-
ma infraestrutura.

Trabalho diferenciado

0 instituto também desenvolve um
trabalho destinado a parcela da po-
pulacdo que sofre de hipertensao re-
sistente (que foge ao controle mes-
mo com uso de varios medicamentos).
Cerca de 15% a 20% dos pacientes
ndo conseguem esse equilibrio, mes-
mo fazendo dieta, exercicios e usan-
do medicamentos.

A pesquisa comandada pelo chefe
do servico de Hipertenséo Arterial do INC,
Tvan Cordovil, engloba cerca de 300
pacientes. O objetivo ¢ buscar as causas
e formas eficazes de tratamento da do-
enca, que ¢ motivo de preocupacgdo em
todo o mundo. Uma das conclusdes ¢
que houve menos incidéncia de infarto,
menos acidentes vasculares cerebrais e
doencgas renais cronicas entre os hiper-
tensos que integram o programa.

A exemplo do que vem acontecen-
do no exterior, a instituicdo tem agora
a proposta de tratar esses pacientes com
cateter, através da técnica conhecida
como denervacgio da artéria renal.

- Existe uma discussdo no mundo
sobre este tratamento e acreditamos

que deveriamos tirar nossas proprias
conclusdes. Ndo poderiamos despre-
zar essa luz no fim do tunel para nos-
sos pacientes — frisou Ivan Cordovil.

A diretora médica do INC, Livia
Frankenfeld, ressaltou a importan-
cia que a instituicdo esta proporci-
onando a este perfil de pacientes,
que precisa de um modelo de aten-
dimento diferenciado.

O Centro de Tratamento das Do-
encas da Aorta, criado ha cerca de um
ano e meio, a pedido do Ministério da
Saude, é outro diferencial da entida-
de. A estrutura inclui sala hibrida, onde
sdo implantadas endoproteses custo-
mizadas para cada paciente.

— E um procedimento de alto cus-
to que pouquissimas instituicées con-
seguem fazer atualmente - observou
Livia Frankenfeld.

Jé no campo da pesquisa, o INC foi
escolhido pelo Ministério da Saude
como coordenador do maior estudo
multicéntrico nacional até agora reali-
zado no pais na area de terapias celu-
lares em cardiopatas.

Residéncia médica
em cardiologia tem
enorme procura

No ambito do ensino, a insti-
tuicdo possui a mais concorrida
residéncia médica em cardiologia,
cirurgia cardiovascular e hemo-
dindmica do Estado do Rio de Ja-
neiro. Além disso, oferece gradu-
acdo, pos-graduagdo propria e
programas de mestrado em Cién-
cias Cardiovasculares e em Avali-
acdo de Tecnologias em Saude
(ATS). A primeira turma foi aberta
em marco e a segunda esta pre-
vista para 2015, com 12 vagas.

- Somos o maior centro for-
mador profissional do Estado, ndo
apenas para o setor publico de
saude como também para o pri-
vado. Essa ¢ uma das caracteristi-
cas que nos faz ser um instituto,
e ndo um hospital de cardiologia
- comemorou Livia Frankenfeld.

0 curso de perfusionista é ou-
tro que se distingue na area de
ensino. A iniciativa, pioneira no Rio
de Janeiro, visa formar profissio-
nais habilitados para operar a ma-
quina de circulacio extracorporea
e demais acessorios, sendo res-
ponsavel pela manutencdo das fun-
coes cardiorrespiratorias, do equi-
librio bioquimico, hematologico e
hidroeletrolitico do paciente du-
rante o procedimento cirurgico.

0 raio de atuacdo do Instituto
Nacional de Cardiologia ja atraves-
sou o Oceano Atlantico e alcan-
coua Aﬁica, em cinco missoes in-
ternacionais em um periodo de
quatro anos. O objetivo do progra-
ma em parceria com o Ministério
das Relagbes Exteriores ¢ a realiza-
cdo de cirurgias cardiacas pedia-
tricas. Argélia e Mauritanea sio al-
guns dos paises atendidos pelas
equipes médicas brasileiras, que
também se preocupam em capa-
citar os profissionais locais a tra-
balhar nos mesmos moldes do INC.

Outro motivo de orgulho ¢ o
Nucleo de Evidéncia, dotado de
uma equipe multidisciplinar para
testar novas tecnologias de inte-
resse do Ministério da Saude e
apurar dados cientificos relativos
a saude do coracdo. As informa-
coes levantadas servem como
base para tabulaces e compara-
coes estatisticas que sdo encami-
nhadas a gestores de saude de
todo o Brasil. A proposta ¢ auxili-
ar na administracdo da saude pu-
blica cardiovascular a partir das
pesquisas. O nucleo ¢é subordina-
do a Secretaria de Ciéncia e Tec-
nologia do Ministério da Saude.
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SAUDE PUBLICA = Complexo pediatrico é alvo de violéncia e sofre com a falta de recursos humanos

Duque de Caxias promete dar seguranca
aos medicos e realizar concurso publico

As agressdes fisicas e verbais aos
médicos da Unidade de Pronto-Aten-
dimento (UPA) Walter Garcia e do Hos-
pital Ismélia da Silveira, que formam
um complexo pediatrico em Duque de
Caxias, além da falta de recursos hu-
manos, foram os principais temas da
reunido do CREMERJ com a subsecre-
taria de Atencdo e Saude do munici-
pio, Marcia Caputo, no dia 15 de se-
tembro.

0 encontro com o presidente do
CREMERYJ, Sidnei Ferreira, e os con-
selheiros Nelson Nahon, Gil Simdes
e Erika Reis, além do coordenador
da seccional do CRM no municipio,
Benjamin Baptista, contou ainda com
as presencas da diretora do com-
plexo pediatrico que engloba a UPA
e o Hospital Infantil Ismélia da Sil-
veira, Monica Soares; o diretor téc-
nico do complexo, André Luiz Tor-
res; e a diretora de Pacientes Exter-
nos, Selma Uchoa.

A subsecretaria prometeu que a
seguranca do complexo ganharia 32
cameras de monitoramento, sendo 16
na UPA e 16 no hospital. Além disso,
ja comecaram a trabalhar no local dois
vigilantes armados durante o dia e
outros dois, a noite.

Os problemas de inseguranca fo-
ram denunciados ao CREMERJ no dia
2 de setembro, por médicos que pe-
diram a intervencao da entidade junto
aos orgdos de seguranca publica em
razdo das agressoes, fisicas e verbais,
sofridas no exercicio do seu trabalho.
Na ocasido, os médicos, recebidos pelo
presidente do CREMERJ, Sidnei Fer-
reira, e pelo diretor Gil Simdes, relata-
ram que o apice do problema aconte-
ceu no final de agosto, quando uma
colega foi ameacada com revolver e
agredida com socos no peito e xinga-
mentos pelo pai de um paciente. O
homem exigia que o filho fosse aten-
dido antes das demais criancas, em-
bora a classificacdo de risco do caso
nédo exigisse atencdo clinica imediata,
ao contrario de outras que ja estavam
aguardando.

Segundo Marcia Caputo, outra pro-
vidéncia tomada para melhorar o aten-
dimento e reduzir a impaciéncia dos
usuarios foi a criacdo de duas filas, de
acordo com a classificacdo de risco. A
metade das 500 criancas atendidas
diariamente na Unidade de Pronto
Atendimento estdo agora sendo enca-

Gil SimGes, Sidnei Ferreira, Nelson Nahon e Benjamin Baptista em reunido com Marcia Caputo e a direcdo do complexo pediatrico de Duque de Caxias

“0 complexo atende
normalmente 500 criancas,
mas ha dias que este numero
chega a 600, em razao da
falta de médicos, por atraso
de salarios, em Sdo Jodo de

Meriti e Belford Roxo."

Marcia Caputo, subsecretaria de
Atencdo e Saude de Duque de Caxias

minhadas para o antigo ambulatdrio
do hospital. O espaco foi destinado aos
pacientes verdes (em estado ndo mui-
to grave) oriundos da UPA. Os verme-
Thos e amarelos ficam na prdpria Uni-
dade de Pronto-Atendimento.

Visando a ampliacdo do quadro
de médicos, ela informou que a pre-
feitura de Duque de Caxias realizara
concurso em 2015 para a contrata-
cdo de mais profissionais, que serdo
absorvidos ainda na atual administra-
cdo municipal.

A subsecretaria disse que as uni-
dades de saude de Duque de Caxias
estdo sobrecarregadas em funcdo da
demanda origindria de municipios
préximos.

- 0 complexo atende normalmen-
te 500 criancas, mas ha dias que este
numero chega a 600, em razdo da fal-
ta de médicos, por atraso de salarios,
em Sao Jodo de Meriti e Belford Roxo.
Além disso, recebemos muitos pacien-
tes do Rio de Janeiro, principalmente
da Zona Norte, que ndo encontram
pediatras em suas regides — disse.

Direcdo alega dificuldades de
suprir a caréncia de pediatras

De acordo com ela, a falta de
médicos nas regides proximas fez
com que o total de atendimentos
na UPA Pediatrica Walter Garcia,
entre julho e agosto ultimo, sal-
tasse de 11.300 para 14.800. Foi
ainda parcialmente resolvido, in-
formou, o problema da caréncia
de plantonistas, tendo em vista
que dois profissionais agora es-
tdo trabalhando no periodo no-
turno. Por outro lado, ainda per-
dura a falta desses profissionais
aos domingos.

Na avaliacdo da subsecretaria,
com a instalacdo de cameras, o
reforco da seguranca e a reorga-
nizacdo da fila, “a situacéo fica
controlada”.

- Veremos agora se as medi-
das adotadas serdo suficientes,
tendo em vista o aumento da vi-
oléncia e da inseguranca em
praticamente todo o Rio de Ja-

neiro - disse.

Ela acrescentou, contudo, que
“sera impossivel colocar mais pro-
fissionais armados em um ambi-
ente frequentado por criangas e
pediatras”. A estratégia estabele-
cida serd pedir reforco policial
caso as cameras de seguranga
captem cenas de anormalidade.

Ao final do encontro, o presi-
dente do CREMERJ expressou que
espera que as medidas tomadas
resolvam o problema.

- Os médicos e a populacio
ndo podem esperar até o proximo
concurso. Queremos que a popu-
lagdo seja bem atendida e que os
médicos tenham condicdes dignas
de trabalho, concurso publico e
plano de cargo, carreira e venci-
mentos. Nosso lema ¢ resolver os
problemas na paz, juntos, mas sem
perder de vista a urgéncia - con-
cluiu Sidnei Ferreira.

“Os médicos e a populagcdo ndo podem esperar
até o proximo concurso. Queremos que a populagdo
seja bem atendida e que os médicos tenham
condicdes dignas de trabalho, concurso publico

e plano de cargo, carreira e vencimentos."
Sidnei Ferreira, presidente do CREMERJ
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Fiscalizacao constatou deficiéncias nas unidades

0 complexo pediatrico em Duque de
Caxias havia sido fiscalizado no dia 12
de setembro pelo CREMERJ, ap6s de-
nuncias de que na unidade ha falta de
médicos e deficiéncias na seguranca.

Segundo a direcdo explicou aos
conselheiros Pablo Vazquez e Marilia
de Abreu, o Complexo costumava ter
sete médicos na unidade diariamente.
Na ala de pacientes com menor gravi-
dade, normalmente a maior demanda,
ficavam cinco médicos. Porém, duran-
te a fiscalizagdo, havia trés apenas, ja
que um profissional estava de licenca
e o outro de férias.

Os ambulatdrios de especialidades
foram transferidos, em setembro, para
uma policlinica proxima ao complexo,
0 que, de acordo com a direcdo do
Complexo, diminuiu o fluxo de pacien-
tes. Com a mudanca, a unidade passou
a ter ortopedista, otorrinolaringologis-
ta e cirurgido pediatrico diariamente e
pneumologista, endocrinologista e neu-
rologista algumas vezes na semana.

Especialistas, como oftalmologis-
ta, tém apenas na policlinica, pois no
complexo ndo existe equipamento
necessario para o diagnostico. Segun-
do denuncias, duas criancas aguarda-
vam o atendimento de um oftalmolo-
gista ha mais de uma semana. A dire-
cdo explicou aos conselheiros que o
caso estava sendo resolvido, pois os
pacientes seriam encaminhados para
a avaliacdo de um especialista.

A fiscalizacdo do CREMERJ consta-
tou que a unidade possui uma ambu-
lancia que ndo conta com equipe pro-
pria. Por esse motivo, quando € neces-
sario deslocar algum paciente, um dos
pediatras que estdo de plantdo precisa
acompanhar a crianca, reduzindo ainda
mais o nimero de médicos no dia.

Desde fevereiro, o hospital passa por
obras, com previsdo de término em
dezembro. Onde funcionava a emer-

Diretores do CREMERJ
Pablo Vazquez e
Marilia de Abreu em
visita de fiscalizagdo
ao complexo
pediatrico de

Duque de Caxias

géncia, agora ¢ uma enfermaria, e o
CTI esta temporariamente desativado.
De acordo com os médicos e com
a direcdo, a maior caréncia de profis-
sionais acontece aos fins de semana.
- E fundamental que o médico e
todos os profissionais dessa institui-
¢do trabalhem em seguranca. Estamos
aqui para ajuda-los a pressionar o go-
verno por melhores condigdes de tra-
balho e, também, para tentar resolver

o problema de recursos humanos, que
vem afetando nédo so aqui, mas outras
unidades de saude do pais - afirmou
o diretor do CREMERJ Pablo Vazquez,
na ocasido da fiscalizacgao.

A subsecretdria de Atencdo a Saude,
Méarcia Caputo, que também faz parte
do hospital, explicou que a unidade esta
se adaptando as mudancas e relatou que
a direcdo teve dificuldades para contra-
tar médicos por cooperativas.

- 0 CREMERJ defende a realizacdo
de concursos publicos com saldrios dig-
nos. Mas nos preocupa como ficara até
13, pois os colegas ndo podem conti-
nuar trabalhando inseguros, e a popu-
lacdo merece receber um atendimento
de qualidade - salientou Vazquez.

A médica fiscal Marcia Cristina Ri-
beiro e o representante da seccional
de Duque de Caxias, César Danilo, tam-
bém participaram da fiscalizacdo.
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SAUDE PUBLICA * Daniel Soranz diz que vai investir mais na qualidade do atendimento a populagdo

CREMERJ debate com secretario
problemas dos hospitais municipais

Representantes do CREMERJ se reuniram no dia
3 de setembro com o secretario municipal de Satde
do Rio de Janeiro (SMS), Daniel Soranz. Entre os
assuntos debatidos, destacaram-se o sistema de re-
gulacdo de vagas, a situacdo dos profissionais do
programa “Mais Médicos” na cidade, as condicdes
dos hospitais do municipio, como o Salgado Filho e
o CTI pediatrico do Souza Aguiar, e 0s pProcessos
administrativos contra médicos devido a ultima gre-
ve da categoria pelo municipio.

0 vice-presidente do CREMERJ, Nelson Nahon,
e os diretores Gil Simdes e Erika Reis relataram ao
secretdrio e a subsecretdria de Promocdo, Aten-
cdo Primaria e Vigilancia em Saude, Betina Durov-
ni, os transtornos que a regulagdo vem causando
as unidades pela dificuldade de didlogo entre os
trés entes - federal, estadual e municipal - e as
duvidas existentes.

- Sabemos que a regulacdo ¢ importante, mas a
falta de definicdes tem feito com que isso se torne
um problema. Muitos colegas nido sabem como pro-
ceder. Vamos realizar um forum com a presenca dos
representantes das trés esferas para entender me-
Thor o funcionamento da regulacdo e ver de que
forma podemos ajudar a melhorar - disse Nahon.

Segundo o secretario, nos proximos dois anos e
meio de gestdo, o objetivo ¢ investir na residéncia
médica e na pds-graduacio, tornando os hospitais
municipais referéncia em ensino.

- Queremos que as nossas unidades oferecam o
melhor atendimento. Vamos focar na ampliacdo da
residéncia e da pds-graduacdo. Nessa gestdo, priori-
zaremos um programa estruturante, com infraestru-
tura, condicdes de trabalho e programa de forma-
¢do. A saude primaria continuara em evidéncia, po-
rém agora podemos estender investindo mais nos
hospitais - afirmou Soranz.

Ao ser questionado sobre o Salgado Filho, o
secretario garantiu que esta se esforcando para

Betina Durovni, Daniel Soranz, Nelson Nahon, Erika Reis e Gil Simdes

“Nos temos um compromisso com a populacdo e com os médicos. Nas unidades que
fiscalizamos apos denuncias, constatamos que os médicos estrangeiros atuavam sem
supervisor e sem tutor, contrariando a lei. Queremos que o governo cumpra a lei e nao

exponha os colegas nem os pacientes.”
Gil Simdes, coordenador da Comissdo de Fiscalizagdo do CREMER)J

trazer medidas a curto prazo ao hospital, embo-
ra a solucdo definida deverd ser implantada em
meados de 2016.

Nelson Nahon também indagou sobre a situacio
da Coordenacio de Emergéncia Regional (CER) da
Barra da Tijuca, em que o CREMERJ constatou o
déficit de recursos humanos e outras irregularida-
des. Soranz, por sua vez, comprometeu-se em fazer
uma intervenc¢do na unidade nos proximos 90 dias.
Com relacdo ao CTI pediatrico do Souza Aguiar, o
gestor disse que esta estudando uma solucdo, po-
rém nio citou um prazo.

Quanto aos profissionais do programa “Mais
Médicos”, Betina Durovni informou que enviara ao
CREMERJ a lista com a localiza¢do de onde eles
estdo atuando no municipio.

- Nos temos um compromisso com a populacio
e com os médicos. Nas unidades que fiscalizamos
apos denuncias, constatamos que os médicos es-

trangeiros atuavam sem supervisor e sem tutor, con-
trariando a lei. Queremos que o governo cumpra a
lei e ndo exponha os colegas nem os pacientes -,
disse Gil Simdes, que coordena a Comissdo de Fis-
calizacdo do Conselho.

Na ocasido, o CREMERJ pediu a intervencdo do
secretario de Saude com relacdo aos processos ad-
ministrativos contra médicos devido a ultima greve
da categoria pelo municipio. Na época, as AlHs (Au-
torizagdo de Internacdo Hospitalar) ndo estavam sen-
do emitidas. Ja Soranz disse que tentara dialogar
com o secretdrio municipal de Administracdo, Paulo
Jobim Filho, sobre o caso. 0 CREMERJ espera que
€sSes processos sejam extintos.

No término da reunido, a diretoria do Conselho
entregou para o secretdrio um dossi¢ contendo o
relatdrio de todas as fiscalizacdes realizadas em 2014.

A diretoria do CREMERJ e o secretario de Saude
se reunirdo novamente em outubro.
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SAUDE PUBLICA = CFM e ABP promovem Campanha Nacional de Prevendo ao Suicidio

CREMERJ ilumina prédio de sua sede

Participando do Dia Mundial de
Prevencio ao Suicidio (10 de setem-
bro), o CREMERJ iluminou de amare-
lo o prédio de sua sede, entre os dias
10 e 14 de setembro, para simbolizar
0 compromisso com a vida. A acdo fez
parte da Campanha Nacional de Pre-
vencao ao Suicidio, que foi promovi-
da pelo Conselho Federal de Medici-
na (CFM) e pela Associacdo Brasileira
de Psiquiatria (ABP) e contou com o
apoio de varias entidades médicas e
orgaos publicos em todo o pais.

Os edificios do Congresso Nacio-
nal e o museu dedicado ao ex-presi-
dente Juscelino Kubitschek - Memo-
rial JK, ambos em Brasilia, também
foram iluminados.

A cor escolhida para a iluminacio
dos prédios significa vida, luz e ale-
gria e, para os organizadores, ¢ 0 con-
traponto simbdlico ideal do problema.

A acdo integrou uma estratégia
que se estendera pelos proximos
meses e que busca dar visibilidade
as questdes relacionadas a preven-
¢do ao suicidio. Em outubro, serdo
lancadas publicacdes voltadas para
os médicos e a populacdo em geral,

com informacdes sobre o perfil de
potenciais suicidas, quadros que
podem levar ao problema e onde
buscar orientacéo.

- 0 CREMER]J apoia totalmente a
campanha e parabeniza o CFM e a ABP
pela iniciativa. Estamos comprometidos
em mobilizar a categoria e fazer o que
estiver ao nosso alcance para alertar a
todos sobre esse tema - frisou o presi-
dente do Conselho, Sidnei Ferreira.

Para o conselheiro do CREMERJ e
presidente da Associagcdo Psiquidtrica
do Estado do Rio de Janeiro (Aperj),
Paulo Cesar Geraldes, o suicidio ¢ um
problema de saude publica, passivel
de prevengao.

- Essa campanha ¢ extrema-
mente importante, ndo so para cha-
mar a atencdo da populacdo, mas
também das autoridades, na medi-
da que ela destaca a necessidade
da capacitacdo e valorizacdo dos
profissionais que atuam em todos
os niveis de atenc¢do a saude, para
que possam reconhecer os fatores
de risco nos pacientes, e, assim
sendo, tentando evitar o problema
- ressaltou Geraldes.

Dados alarmantes divulgados pela OMS

De acordo com a Organizacdo Mun-
dial de Saude (OMS), cerca de 800 mil
pessoas se suicidam por ano em todo o
mundo. No Brasil sdo quase 12 mil ca-
sos por ano. Para a ABP e o CF\M, falta
uma politica de atencdo, com infraes-
trutura e recursos humanos suficientes,
para ajudar quem sofre com estresse,
depressdo e esquizofrenia, transtornos
que podem levar ao desgjo suicida.

O Brasil ¢ o quarto pais latino-ame-
ricano com o maior crescimento no
numero de suicidios entre 2000 e
2012, segundo relatorio divulgado no
inicio de setembro pela OMS. Entre
2000 e 2012, houve um aumento de
10,4% na quantidade de mortes - alta
de 17,8% entre mulheres e 8,2% en-
tre os homens. Chama a atencdo o
fato de o numero de mulheres que
tiraram a propria vida ter crescido mais
(17,80%) do que o numero de ho-
mens (8,20%) no periodo de 12 anos.

A mortalidade de pessoas com
idade entre 70 anos ou mais ¢ mai-
or, de acordo com a pesquisa.

O presidente da ABP, Antonio Ge-
raldo da Silva, ressaltou a subnotifica-
¢do dos casos, pois, segundo ele, gran-

de parte das tentativas de suicidio ndo
chega aos registros oficiais por nio
existir notificagdo compulsoria.

- Ainda faltam politicas publicas
voltadas especialmente para o gru-
po, entre elas ambulatorios especi-
alizados e um servico telefénico gra-
tuito e nacional que funcione 24
horas. Além desses servicos, a OMS
acrescenta medidas como reduzir
acesso a armas de fogo, pesticidas e
medicamentos, principais métodos
usados na pratica - disse.

Em 2006, o Ministério da Saude
publicou uma portaria com as diretri-
zes do que seria uma estratégia naci-
onal de prevencdo ao suicidio. Entre
as medidas estavam previstas campa-
nhas para informar e sensibilizar a so-
ciedade de que o suicidio ¢ um pro-
blema de saude publica que pode ser
prevenido. Segundo as entidades mé-
dicas, no entanto, até agora a politica
nao saiu do papel. Ao contrario disso,
segundo ultimo levantamento elabo-
rado pelo CFM sobre leitos no Brasil,
sO6 em psiquiatria foram desativados
quase 7.500 leitos entre janeiro de
2010 e julho do ano passado.
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ESTADO AFORA e Conselho pressiona diretores técnicos e secretarios de Saude que nao
respondem aos questionamentos referentes as dendncias ou as visitas técnicas nos hospitais

CREMERJ informa suas acoes aos
representantes de seccionais e subhsedes

Representantes das seccionais e
subsedes debateram, no dia 19 de se-
tembro, na sede do CREMERJ, a situa-
cdo da Saude em suas regides durante
mais uma reunido da Coordenacdo de
Seccionais do Conselho (Cosec). No
encontro, o presidente do CREMERJ,
Sidnei Ferreira, falou sobre o movimen-
to dos peritos do municipio, da assem-
bleia dos médicos do Estado e dos hos-
pitais federais, além de outros assun-
tos.

- 0 que vemos ¢ uma vergonha,
um descaso total com os médicos e
com a populacgdo. Os hospitais fede-
rais continuam com problemas, princi-
palmente o Cardoso Fontes, o Andarai
e Bonsucesso. Agora, estamos com es-
peranca no Andarai, onde um colega,
apoiado pela comunidade médica e de
funcionarios, assumiu a direcdo. Além
disso, o Ministério da Saude parece que
estd empenhado em resolver as ques-
tdes da unidade. O Hospital de Bonsu-
cesso, onde ja fizemos varias fiscaliza-
cdes, continua com criancas entuba-
das nas enfermarias, o que ¢ gravissi-
mo - destacou o presidente do CRE-
MERJ.

Sidnei Ferreira informou ainda que
o Conselho participou de uma audi-
éncia publica sobre o Hospital Clemen-
tino Fraga Filho.

- 0 hospital tem 200 leitos em ati-
vidade e teria que ter 800. O governo
ndo repassa verbas e quer implantar 14
a Empresa Brasileira de Servicos Hos-
pitalares (Ebserh). Também nesses ul-
timos dias, estivemos nas Secretarias
Municipal e Estadual de Saude e no
Ministério Publico Estadual e Federal.
E iremos ao Nucleo Estadual do Rio
de Janeiro (Nerj) do Ministério da Sau-
de - relatou.

Na drea de fiscalizacdo, o vice-pre-
sidente do CREMERJ, Nelson Nahon,
informou que o Conselho esta convo-
cando para comparecer na sede do
Conselho ou na seccional, os direto-
res técnicos de unidades publicas ou
secretarios de Saude que nédo respon-
dem aos questionamentos do CRE-
MERJ referentes as denuncias ou as
visitas técnicas nos hospitais.

- Quando a unidade ndo tem dire-
tor técnico, pedimos esclarecimento ao
secretario de Saude. Quando eles niao
respondem, reiteramos. Mas quando

Representantes de seccionais e subsedes falam da situacdo de suas regides em reunido no CREMERJ

“0 que vemos € uma
vergonha, um descaso total
com os médicos e com a
populacdo. Os hospitais
federais continuam com
problemas, principalmente o
Cardoso Fontes, o Andarai e o
Bonsucesso. O Clementino
Fraga Filho tem 200 leitos em
atividade e teria que ter 800.
O governo nao repassa verbas

e quer implantar 1a a Ebserh.”

Sidnei Ferreira,
presidente do CREMERJ

nao estamos obtendo retorno, fazemos
essa convocagao. Porém, ndo serd uma
regra. Vamos avaliar cada caso e, se for
necessario, vamos convocar. Em resu-
mo, vamos pressionar quem nos deixar
sem resposta — afirmou.

Participaram também do encontro
representantes de Barra Mansa, Barra
do Pirai, Campos, Duque de Caxias,
Itaperuna, 1lha do Governador, Séo
Gongalo, Valenca, Vassouras, Volta
Redonda, Campo Grande, Jacarepagug,
Meéier, Tijuca e Madureira.

Além de Sidnei Ferreira, a reunido
foi dirigida pelos conselheiros Abdu
Kexfe, Nelson Nahon, Pablo Vazquez,
Luis Fernando Moraes, Marilia de Abreu,
Serafim Borges e José Ramon Blanco.

Problemas relatados

Durante a reunido, os representantes das seccionais e subsedes relataram
problemas que tém ocorrido em suas regides.

B ANGRA DOS REIS

Atraso do pagamento dos médicos pela prefeitura.

B CABO FRIO

Na maternidade do Hospital Missdo de Sido Pedro, em Sio Pedro da Aldeia,
ha déficit de pediatras, conforme foi verificado em uma fiscalizagao realiza-
da pela seccional.

B DUQUE DE CAXIAS
Tem aumentado o numero de fiscalizacdes e a Policlinica de Duque de
Caxias ja esta funcionando.

B 1TAPERUNA
Uma fiscalizacdo da seccional no Hospital Sdo Sebastido de Varre-Sai en-
controu diversas irregularidades.

B ILHA DO GOVERNADOR
O Hospital Municipal Paulino Werneck continua fechado e a UPA esta com
déficit na area de pediatria.

B MADUREIRA

Ja foram gastos cerca de R$ 130 milhdes com o aluguel do contéiner, onde
funciona, provisoriamente, ha quatro anos a emergéncia do Hospital Fede-
ral de Bonsucesso. J4 as obras na emergéncia da unidade, que se encon-
tram paradas, estdo orcadas em R$ 60 milhdes.

Setembro de 2014
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Médicos se mohilizam por reajuste e
condicoes de trabalho em Volta Redonda

Indignados com promessas ndo cum-
pridas de reajuste salarial e com a so-
brecarga de trabalho que vem prejudi-
cando a qualidade do atendimento, os
médicos da Rede de Atenc¢do Basica de
Volta Redonda realizaram assembleia, no
dia 18 de setembro, para discutir os pro-
blemas e definir estratégias de luta.

No encontro, coordenado pelo vice-
presidente do CREMERJ, Nelson Nahon,
e o representante da seccional de Volta
Redonda, conselheiro Olavo Marassi, os
colegas que atuam no Programa de
Saude da Familia (PSF) informaram que
a Secretaria Municipal de Saude havia
acordado que, além do dissidio de 7%,
os salarios pagos a partir de julho ulti-
mo seriam acrescidos de percentuais
variaveis de 2% a 7%, conforme o tem-
po de servico e a titulacao.

O acordo, realizado verbalmente,
visava fazer a equiparacdo com os
médicos cubanos que atuam na cida-
de pelo programa “Mais Médicos”.

Ocorreram ainda reclamagoes so-
bre falta de medicamentos basicos e
de seguranca nos locais de trabalho,
ma conservacdo dos veiculos utiliza-
dos nas visitas domiciliares e falta de
apoio a capacitacio dos profissionais
que integram o PSF.

A estratégia de lutas visando pressi-

onar os gestores municipais inclui, em
primeiro lugar, o esforco para a mobili-
zacdo dos colegas, através de mensa-
gens de e-mail e SMS. Segundo os pre-
sentes, muitos médicos estdo desestimu-
lados e buscando outras oportunidades
de trabalho. Também serdo confeccio-
nados panfletos para serem distribuidos

Nelson Nahon em
reunido com
médicos da Rede
de Atencgao
Basica de Volta
Redonda

aos pacientes, explicando a luta dos
médicos para melhoria das condi¢des de
trabalho e de atendimento.

A assembleia aprovou ainda a reali-
zagao de novo encontro um més apos a
distribuicdo dos panfletos e o pedido de
agendamento de audiéncia com o pre-
feito da cidade, Antonio Francisco Neto.

CREMERJ se retine com secretario de saude de

0 CREMERJ se reuniu, no dia 24
de setembro, com o secretario mu-
nicipal de Saude de Belford Roxo,
Marco Aurélio Pereira, convocado
para tratar das denuncias feitas por
médicos sobre a precariedade da si-
tuacdo de trabalho e de atendimen-
to no Hospital Municipal Jorge Ju-
lio Costa Santos Joca.

0 encontro, realizado na seccional
do Conselho em Nova Iguacu, foi co-
ordenado pelo vice-presidente, Nelson
Nahon, que esteve acompanhado do
representante do CREMERJ no muni-
cipio, José Estevam da Silva Filho.

- Como ja tinhamos conhecimen-
to da precariedade do quadro, julga-
mos mais produtivo nos reunir com
o secretario para tomar conhecimento
dos planos e das providéncias que
estdo sendo tomadas - afirmou Es-
tevam, que aproveitou a ocasido para
tratar também de questdes envolven-
do a atencdo priméaria do municipio,
avaliada como fraca.

0 secretario, que tomou posse em
abril, reconheceu a precariedade do
cenario encontrado e apresentou
documentos oficiais que listam as
providéncias que estdo sendo imple-
mentadas, ndo apenas em relacdo ao
hospital denunciado, como para am-

Marco Aurélio Pereira, Nelson Nahon e José Estevam da Silva

pla melhoria do sistema basico de
saude do sexto mais populoso muni-
cipio do Estado do Rio de Janeiro.
- Areforma e o reaparelhamento
do hospital encontram-se em anda-
mento, com o cuidado de ndo preju-
dicar o atendimento a populacdo. As
melhorias ja foram concluidas no cen-
tro cirurgico e na recep¢do. No mo-
mento, estdo sendo realizadas obras
na enfermaria e em frente a unidade
- explicou, observando ainda que a
secretaria estabeleceu, como meta até
2015, a elevacdo de 36% para 60%
da cobertura basica no municipio.
Marco Aurélio Pereira prometeu
a construcdo de dez novas Unidades
Basicas de Saude (UBS), ampliacdo de
outras trés e reforma de cinco ja exis-
tentes. Além disso, revelou que esta

nos seus planos a construcdo de cin-
co academias da saude.

- Para reduzir as filas, a Regula-
cdo interna estd sendo descentrali-
zada, com a implantacdo de varios
polos de atendimento interligados.
Outra novidade foi a pactuacéo sela-
da com a Comissdo Intergestora Re-
gional, visando ao atendimento de
pacientes oncologicos em Volta Re-
donda, que possui bons servicos na
area e capacidade de absor¢do. Além
disso, a frota de veiculos da secreta-
ria estd sendo renovada - anunciou.

Com relagéo a classificacio de ris-
co, ele garantiu que nenhum pacien-
te em Belford Roxo ¢ redirecionado.
Quem se dirigir a uma UPA tem que
receber atendimento médico, nem
que isso demore duas horas.

Belford Roxo

Inseguranga também
é tema da reuniao

Ainseguranca enfrentada pe-
las equipes da secretaria também
foi tema do encontro. Marco
Aurélio Pereira atribui o proble-
ma ao reforco da seguranca pu-
blica na capital e a consequente
migracdo dos criminosos para a
Baixada, acrescentando que foi
solicitado policiamento ostensi-
vo a Secretaria Estadual de Se-
guranca Publica.

0 secretdrio comentou ainda
que ajudicializacio da satde tem
sido outra fonte de preocupacéo.

Ao final da reunido, Nelson
Nahon afirmou que o CREMERJ
acompanhara de perto a execu-
cdo das promessas, além de in-
formar os médicos sobre a dis-
posicdo do secretario em resol-
ver os problemas denunciados.

Marco Aurélio Pereira disse,
por sua vez, que classificava como
“maravilhoso o convite do CRE-
MERJ para a reunido, porque a
iniciativa ajuda o municipio a to-
mar as providéncias necessarias”.
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EDUCACAO MEDICA CONTINUADA = CREMER| continua a promover a atualizagio da categoria

» Neurofisiologia Clinica e Neurologia

Temas como Acidente Vascular
Cerebral (AVC), com mortalidade anu-
al de cerca de 68 mil pessoas por ano
no Brasil, foram debatidos no Forum
da Camara Técnica de Neurofisiologia
(Clinica e Neurologia do CREMERJ, em
6 de setembro. O encontro teve como
principal objetivo chamar a aten¢do do
clinico para a importancia da detec-
cdo das doencas da area.

A conselheira Marilia de Abreu, res-
ponsavel pela Camara Técnica, obser-
vou que, com o aumento da longevi-
dade, os problemas ligados a neurofi-
siologia clinica e neurologia ocorrem
com mais frequéncia.

- Nas pessoas mais idosas, as altera-
cdes neurologicas sdo muito frequen-
tes. E, sem duvida, essa atualizacdo dos
temas mais relevantes, como o Alzhei-
mer e o AVC, por exemplo, sdo muito
importantes para os médicos. Ha ainda
dificuldades nos diagnosticos e na indi-
cacdo ou interpretacdo de exames como
o eletroencefalograma - ressaltou ela.

Ao destacar a importancia do pa-
pel do clinico no controle das doen-
cas neuroldgicas, a coordenadora da
Camara, Maria Alice Genoftre, disse que
os encontros visam atualizar o clinico
para que ele consiga definir as doen-
cas neuroldgicas.

- Nesse forum, falamos de sinto-
mas e sinais de patologias, que, nor-
malmente, primeiro vdo ser avaliados
pelo clinico, como cefaleia, crise con-
vulsiva, AVC isquémico e hemorrdgico
e disturbios da consciéncia, entre ou-
tras. Se a doenca nao for detectada no
paciente, ndo havera encaminhamento
ao especialista para que seja iniciado o
tratamento - informou Maria Alice.

Além disso, conforme afirmou o

mediador do evento, Charles André,
membro da Camara Técnica, € preciso
que o médico oriente os pacientes e
seus familiares sobre os fatores de ris-
co e as formas de prevencio.

- O maior fator parar reduzir a
mortalidade por acidente vascular ce-
rebral ¢ a prevengdo. Nos ultimos anos,
o AVC, gracas a algumas medidas,
como mais acesso a remédios para hi-
pertensdo e diabetes e o combate ao

tabagismo, passou de primeira para
segunda causa de morte no Brasil. Mas
isso ndo muda o fato de que se trata
de uma populacdo que estd envelhe-
cendo, que esta crescendo. Com isso,
havera mais casos e mortes por AVC -
observou.

Proferiram palestras os especialis-
tas Eider Fulco, Cristiana Goes, Eduar-
do Jorge da Silva, Charles André, Jor-
ge Noujaim; Daniel dos Santos.

» Pediatria

O CREMERJ e a Sociedade de Pe-
diatria do Estado do Rio de Janeiro
Soperj) realizaram o 4° médulo do
XIV Curso de Educagio Médica Con-
tinuada em Pediatria CREMERJ/So-
perj 2014, no dia 30 de agosto. O
evento contou na abertura com o
conselheiro Gil Simdes, representan-
do o presidente do CREMERJ, Sid-

nei Ferreira; e com a coordenadora
do curso, Denise Machado, repre-
sentando a Soper;j.

Os especialistas Henrique Pinto
Netto, Adriana Fonseca, Cynthia Franga
da Silva, Tania Regina Salles, Alexan-
dre Fernandes, Felipe Moliterno, Elia-
na Calasans, José Dias Rego e Laura

de Fatima Dias proferiram palestras.

Ana Maria Mdsca.

Paulo César da Silva, Marilia de Abreu e Vera Fonseca
» Ginecologia e Obstetricia

0 CREMERJ, através da sua Camara Técnica de Ginecologia e Obstetricia,
promoveu, no dia 6 de setembro, o 3° mdédulo do XIV Curso de Educacdo
Meédica Continuada em Ginecologia e Obstetricia 2014. O evento foi aberto
pelas conselheiras Marilia de Abreu e Vera Fonseca e pelo coordenador da
Camara Técnica, Paulo César Gomes da Silva.

Proferiram palestras os especialistas Anténio Paulo Nunes, Fernan-
da da Silva, Juliana Penha, André Luiz Fonseca, Salvador de Souza,

Maria de Fatima de Vasconcellos, Carolina Mocarzel, Marcelo Burla e
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» Auditoria Médica

O CREMERJ promoveu seu
primeiro Forum de Auditoria Médica, em
20 de setembro. A iniciativa trouxe um
tema polémico, muito debatido atual-
mente: a indicagdo de proteses e orte-
ses. Ao abrir o evento, o diretor do Con-
selho Pablo Vazquez, coordenador do
Grupo de Trabalho sobre Auditéria Mé-
dica, ressaltou a importancia da criacdo
do forum e da discussdo do assunto.

- Uma auditoria médica, quando
bem feita, com fundamentacéio técni-
ca e ética, seja no servico publico ou
privado, estimula a boa pratica médi-
ca - afirmou Pablo.

Segundo frisou o conselheiro, me-
didas corretivas em relacdo ao uso in-
devido de proteses e orteses sdo neces-
sarias para ndo colocar em risco a saude
publica e a suplementar ou causar pro-
blemas graves para a populagio.

» Acupuntura

O tratamento das cefaleias e da neu-
ralgia pos-herpética, por meio da acu-
puntura conjugada com técnicas cienti-
ficas ocidentais, foram alguns dos temas
focalizados no Forum de Atualizagdo em
Acupuntura, promovido pelo CREMERJ,
através da sua Camara Técnica de Acu-
puntura, em 13 de setembro.

Ao abrir o evento, o vice-presidente
do Conselho, Nelson Nahon, frisou o su-
cesso do forum, que esta em sua sétima
edicdo, sempre se renovando e trazendo
0s assuntos mais atuais da especialidade.

Ja a coordenadora da Camara Téc-
nica, Melania Sidorak, destacou o as-
pecto didatico das palestras, apresen-
tando bases de raciocinio fisiopatold-
gico entre as duas visdes da saude,
para que houvesse maior entendimento

Na sua opinido, o auditor, para ser
objetivo, tem que se basear funda-
mentalmente em aspectos técnicos e
éticos, independentemente dos pla-
nos e dos gestores de saude.

- Se uma cirurgia é bem indicada com

Nelson Nahon e Melania Sidorak

e aproveitamento.

Este foi o caso, por exemplo, da
palestra sobre “Tratamento da neural-
gia pos herpética com lidocaina 1%
paraespinhal sequido de eletroacupun-
tura”, proferida pelo coordenador do

» Administracéo e Etica

Temas recorrentes no dia a dia do
médico foram destacados no curso de
educacdo médica “Administracio e
Etica”, promovido pelo CREMERJ,
em 20 de setembro. Entre os assun-
tos abordados estavam “Normas im-
portantes em seguranca do pacien-
te”, “Trabalhando com planos de sau-
de” e “Marketing na area médica”.

Na abertura, o diretor do CREMERJ
Carlos Enaldo de Araujo, que coorde-
nou o encontro, ressaltou a importancia
de o curso se estender aos académicos
de medicina.

- E interessante que o médico, ao
ingressar na profissao, ja tenha conhe-
cimentos inerentes a ética e a admi-
nistragdo — disse Enaldo.

De acordo com o conselheiro Sérgio
Fernandes, responsavel pelo curso, o ob-

0 uso de protese, ela deve ser feita sem
levar em conta o custo. Seria um erro o
auditor estar pré-determinado a cortar os
custos. Mas se a protese ¢ inutil, o seu uso
deve ser evitado. Acho que esse € o cami-
nho para conseguirmos encontrar um equi-

curso de especializacdo em Acupun-
tura da Universidade Federal Fluminen-
se (UFF), Marcio Dias.

- A ideia foi mostrar a abordagem
terapéutica e como se conseguiu che-
gar a uma conjuncdo de terapéuticas,

Sérgio Fernandos, Carlos Enaldo de Araujo e Breno Caiafa

jetivo ¢ chamar a atencgio para questdes
que estdo no dia a dia do médico, mas
que, as vezes, ndo sdo percebidos por
ele.

- Séo detalhes de administracédo e
ética, mas que fazem a diferenca. Cha-

mamos atencdo, por exemplo, para as-
pectos juridicos, para que os colegas
saibam sobre o que tém que estar
atentos durante o atendimento aos
pacientes e no preenchimento dos
prontudrios, entre outros aspectos. Ja

librio das acbes e favorecer uma pratica
médica mais avancada — concluiu Pablo.

Proferiam palestras Fernando Cel-
so de Carvalho, Sonia Regina da Silva,
Luciana Ramos e Francisco José Lima.

pela visdo da acupuntura, da neuroci-
éncia e da farmacologia. Mostramos que,
em muitas situacdes, para resolver um
caso, ¢ necessario acoplar e misturar
varias areas, potencializando farmacos
e alguns procedimentos, para o bem estar
do paciente - explicou a coordenadora.

Melania Sidorak destacou ainda a
importancia da realizacdo do evento
no CREMERJ, um dos poucos Conse-
Thos Regionais que promovem even-
tos sobre acupuntura.

Também proferiram palestras o pro-
fessor e co-fundador do Instituto de
Acupuntura do Rio de Janeiro, Ricardo
Antunes; o professor de residéncia mé-
dica em acupuntura da Universidade de
S3o José do Rio Preto (SP) Jodo Bosco
da Silva e Marco Antonio Hélio da Silva.

na area de marketing, a ideia ¢, sobre-
tudo, mostrar como proceder durante
o atendimento para que seu paciente
fique satisfeito.

Além disso, acrescentou Sérgio
Fernandes, o programa inclui uma
abordagem filos6fica muito importante
para o médico.

- Essa abordagem fala sobre aspec-
tos éticos do exercicio profissional e
sobre a propria vida do médico. O foco
€ mostrar que o médico precisa ter uma
vida que valha a pena dentro dos prin-
cipios éticos da medicina. E um curso
muito importante, que nédo ¢ dirigido
apenas a uma especialidade, e sim a
todos os médicos - destacou.

Proferiram palestras Luis Antonio
dos Santos Diego, Roberta Fernandes,
Arnaldo Pineschi, José Alberto Muri-
cy, Cleber Godinho e Renato Battaglia.
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EVENTOS « CREMER] participa de congressos, seminarios e solenidades promovidas pelas entidades médicas

Congresso de Patologia Clinica reine 4 mil participantes

0 CREMERJ participou da sessdo
de abertura do 48° Congresso Brasi-
leiro de Patologia Clinica/Medicina
Laboratorial, no dia 9 de setembro,
no Rio de Janeiro. Ao longo de qua-
tro dias, o evento reuniu cerca de 4
mil participantes e 130 palestrantes,
entre conferéncias, mesas-redondas,
cursos e workshops.

Participaram da mesa de abertura
os presidentes da Sociedade Brasileira
de Patologia Clinica/Medicina Labora-
torial (SBPC/ML), Paula Tavora, e do
48° Congresso da entidade, Wilson
Shcolnik; a representante do CREMERJ,
conselheira Marilia de Abreu Silva (tam-
bém presidente da Sociedade de Me-
dicina e Cirurgia do Rio de Janeiro); o
presidente da Associacdo Médica Bra-
sileira (AMB), Florentino Cardoso; o
presidente da Sociedade Brasileira de
Andlises Clinicas, Irineu Grinberg; a
diretora de Desenvolvimento Setorial
da Agéncia Nacional de Saude Suple-
mentar (ANS), Martha Oliveira; a dire-
tora da Waspalm World Association of

Wilson Shcolnik, Marilia de Abreu, Paula Tavora e José Ramon Blanco

Societies of Pathology and Laboratory
Medicine, Marilene Melo; o presiden-
te do 49° Congresso da SBPC/MB, Ta-
deu Sobreira; o coordenador executi-
vo do evento, Armando Fonseca; o
coordenador da Comissdo Cientifica,
César Alex Galoro; e o coordenador da
Comissdo de Julgamento de Tema Li-

vre, Adagmar Andriolo.

Wilson Shcolnik fez saudagédo espe-
cial ao presidente do CREMERJ, Sidnei
Ferreira, pelo pioneirismo do Conselho
fluminense ao criar a primeira Camara
Técnica de Patologia Clinica do pafs.

Shcolnik destacou que com a es-
colha do tema central do evento - “A

evolucdo do conhecimento cientifico
e as contribuicdes da medicina labo-
ratorial” - a SBPC/ML quer demons-
trar que os laboratorios desempenham
papel de destaque na nova medicina.

- 0 laboratério sempre foi associ-
ado ao auxilio diagndstico, a identi-
ficacdo de risco e a definicdo e mo-
nitoramento de tratamento. Mas a ci-
éncia evoluiu e, atualmente, ja se tor-
nam cada vez mais acessiveis 0s exa-
mes preditivos. Sdo marcadores e exa-
mes genéticos que podem influenci-
ar na prevencao de doencas e na pro-
mocao de saude. Essas inovacdes ddo
aos médicos nogdo mais precisa de
um caminho terapéutico especifico e
personalizado - disse.

Paula Tavora destacou em seu dis-
curso que 70% das decisées médicas
sdo pautadas em resultados de exa-
mes laboratoriais realizados em um dos
16.657 laboratdrios existentes no pais,
que produzem cerca de 1,2 bilhdo de
exames por ano e geram 113 mil em-
pregos no setor.

seus 85 anos com um evento realizado no dia 12 de se-
tembro, em sua sede. Fundada em 14 de agosto de 1929,
a associacdo teve origem na Sociedade de Medicina e
Cirurgia de Niteroi. Um dos pontos mais emocionantes do
encontro, que contou com a participacdo de represen-
tantes do CREMERJ, foi a homenagem pdstuma que a
AMF prestou aos cirurgides pediatricos Cicero de Carva-
Iho Queiroz Filho e Edgard Stepha Venancio.

O presidente da AMF, Benito Petraglia, destacou que o
trabalho da Associa¢do Fluminense tem como objetivos con-
gregar cada vez mais a comunidade médica, conscientiza-la
do seu valor e promover a divulgagdo cientifica.

- Sd0 esses 0s nossos trés pilares. E fazemos isso de forma
gratuita, abnegada mesmo. A AMF ¢ uma casa por onde, ao
longo de seus 85 anos, passaram grandes geracdes de médicos.
E nos procuramos nos espelhar nessas geracoes — disse ele.

Durante o evento, o psicanalista Lenilson Ferreira, que tam-
bém ¢ professor, escritor e fundador do Grupo de Apoio a
Pessoa com Depressdo (GAP), proferiu uma palestra sobre
depressao.

Apos parabenizar a Associagdo Médica Fluminense, o pre-
sidente do CREMERJ, Sidnei Ferreira, lembrou que sempre
esteve ligado a AMF. Comecou a frequentar a associacdo quan-
do ainda era estudante do curso de medicina da Universidade
Federal Fluminense (UFF).

- A AMF ¢ uma parceira das lutas em defesa da medicina,
do médico e da populagdo. Discutimos questdes que fazem
parte de nosso dia a dia. Esta ¢ a semana mundial da preven-
cdo do suicidio e a palestra apresentada vem ao encontro
desse movimento mundial - disse Sidnei Ferreira.

AMF comemora 85 anos

A Associacdo Médica Fluminense (AMF) comemorou

Lenilson Ferreira
profere palestra
durante o evento

liza Fellows,
Sidnei Ferreira,
Benito Petraglia
e Marcia Rosa de
Araujo
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Amma promove no CREMERJ a XIV Semana da Mulher

A Associacdo Médica de Madureira e Adjacénci-
as (Amma) promoveu, no dia 23 de agosto, na sede
do CREMERJ, a sua XIV Semana da Mulher. A inici-
ativa teve o objetivo de ressaltar a importancia da
mulher, aproximar os associados e manté-los atua-
lizados sobre temas cientificos contemporaneos,
como destacou a ginecologista, obstetra e perita
médica Doris Zogahib, empossada em fevereiro na
presidéncia da associacdo para o biénio 2014/2016.

Foram realizadas duas palestras na ocasido:
“Cancer de mama: abordagem atual pelos méto-
dos de imagem”, proferida pela radiologista Ana
Claudia Rodrigues; e “Atualizacdo em imuniza-
cd0”, apresentada pela responsavel técnica pelo
Centro de Referéncia para Imunobiologicos Es-
peciais (Crie), Tania Cristina Petraglia.

0 presidente do CREMERJ, Sidnei Ferreira, in-
formou sobre os esforcos que o Conselho vem em-
preendendo junto as sociedades de especialidade e
demais entidades médicas para melhorar a qualida-
de de atendimento a populagdo e a remuneracio
dos médicos, além das condicdes de trabalho na
saude publica e na suplementar.

Ele frisou que o Conselho tem trabalhado diu-
turnamente, recorrendo a todas as instancias -
como os Ministérios Publicos Federal e Estadual,
e os poderes Legislativo, Executivo e Judiciario -
, para tentar resolver as questdes que afligem os
médicos e a populacdo.

- A situacdo sé ndo esta pior porque os
médicos tém sustentado o sistema, que néo
ruiu gracas a nossa dedicacdo e as nossas lu-
tas - afirmou.

A presidente da Amma criticou o fato de profis-
sionais de outras areas praticarem o ato médico,
pois ndo tém formacdo, ndo acompanham a reali-
dade do setor e ndo tém compromisso com o que a

Pablo Vazquez, José Ramon Blanco, Doris Zogahib, Nilcea Neder e Armindo Fernando da Costa

medicina se propde.

- Sofremos interferéncias de pessoas que sdo gui-
adas apenas por questdes politicas e econdmicas -
disse.

Em sua palestra, a radiologista Ana Claudia
Rodrigues salientou a necessidade de integracdo
das diversas especialidades. E preciso, seqgundo
ela, conhecer as modalidades de exame, saber
indicar o mais adequado a cada caso e trocar
ideias com outros profissionais, para que nao haja
perda de tempo na ofensiva ao cancer de mama.

Segundo ela, o rastreamento mamografico deve
comecar aos 40 anos, devendo depois ser refeito
anualmente. Se houver historico familiar, o rastrea-
mento deve comecar dez anos antes de a doenca
ter se manifestado no familiar.

A sensibilizacdo para a importancia da imuniza-
¢do, ndo apenas no ambito da pediatria, mas tam-
bém das demais especialidades, foi a mensagem prin-
cipal da palestra “Atualizag¢do em imunizagdo”, pro-
ferida por Ténia Cristina Petraglia.

A expositora destacou que toda a populagdo tem
direito a imunizagdo em geral, seja qual for a idade

e a situacdo financeira.

- Os diabéticos, pneumopatas, cardiopatas gra-
ves, portadores de doencas reumatoldgicas, entre
outras varias patologias, devem vacinar-se para evi-
tar complicagdes - disse, ao mesmo tempo em que
elogiou o trabalho oficial de vacinacio publica.

A mesa de abertura foi composta pela presi-
dente e a vice-presidente da Amma, Doris Zogahib
e Maria da Conceicdo Bedim, respectivamente; o
representante do CREMERJ PabloVazquez; o pre-
sidente da Associacdo Médica do Estado do Rio
de Janeiro (Somerj), conselheiro José Ramon Blan-
co; a diretora da Sociedade de Ginecologia e Obs-
tetricia do Rio de Janeiro (Sgorj) Nilcea Neder; e
os diretores da Amma Iracema Pacifico e conse-
Theiro Armindo Fernando da Costa.

Em agradecimento, a direcdo da Amma entre-
gou placas e buqués de rosas a superintendente
meédica da Unimed-Rio, Ana Maria Mola; e ao dire-
tor da Oncologia D’Or, Paulo Sérgio Perelson.

Também estiveram presentes ao evento os con-
selheiros Nelson Nahon, Méarcia Rosa de Araujo e
Marilia de Abreu.

CREMERJ participa da abertura do XVII Congresso de Cirurgia

0 XVI11 Congresso de Cirurgia do Rio de Janei-
ro, promovido de 16 a 19 de setembro, pelo Co-
légio Brasileiro de Cirurgides (CBC), contou com a
participacdo de aproximadamente 700 inscritos.
A programacdo incluiu importantes temas em con-
feréncias, mesas-redondas, simpdsios, sessdes in-
terativas e trabalhos cientificos, além da apresen-
tacdo de inovacoes na area cirurgica com incor-
poracdo de novas tecnologias para auxiliar a ati-
vidade do cirurgiao.

A sessdo solene de abertura foi no dia 17.
Ao lado do presidente do CBC, Helddio de Cas-
tro Filho, compuseram a mesa a conselheira
do CREMERJ, Marcia Rosa de Araujo, repre-
sentando o presidente Sidnei Ferreira; o 1° vice-
presidente do CBC, Fernando Cesar David; o
vice-presidente do Nucleo Central, Giovanni
Antonio Marsico; o 2°vice-presidente do Nu-
cleo Central, Flavio Rothfuchs; o ex-presidente
da instituicdo e representante dos membros
natos do Conselho Superior, Orlando Vieira; a

Luiz Antonio Rodrigues, Armando de Oliveira, Dayse Valente, Orlando Vieira, Giovanni Antdnio Marsico, Heladio de
Castro Filho, Fernando Cesar David, Flavio Rothfuchs, Marilia de Abreu, Marcia Rosa de Araujo e Julio Beitler

presidente da Sociedade de Medicina e Cirur-
gia do Rio de Janeiro (SMC-RJ), Marilia de
Abreu; a representante da presidéncia da Aca-
demia Nacional de Medicina (ANM), Dayse Va-
lente; o secretario geral e o tesoureiro geral
do CBC, Julio Beitler e Luiz Antonio Rodrigues,
respectivamente; e o ex-presidente da entida-
de Armando de Oliveira.

0 presidente do CBC proferiu enfatico discur-
so em defesa dos médicos.

- 0 governo interfere na formacido médica, al-

terando as diretrizes curriculares e criando novos
destinos para programas de residéncia, que, a ri-
gor, o Colégio ndo ¢ contra, pelo contrario. En-
tendemos que o médico deve estar junto do paci-
ente. O problema ¢ o proselitismo e a hipocrisia
de dizer que somos responsaveis pelo caos. 0 CBC
quer e exige que se leve mais saude a populacdo
— disse. Durante a sessdo de abertura, foram em-
possados, com entrega de certificados, 28 novos
membros do CBC, sendo dez adjuntos, 17 aspi-
rantes e um académico.
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SAUDE PUBLICA » Comité Rio 2016 ira oferecer cursos de capacitagdo técnica em parceria com outras instituicdes

OLIMPIADAS 2016

Viédicos j& podem se inscrever como voluntarios

As inscricdes para médicos que queiram partici-
par como voluntarios nos Jogos Olimpicos de 2016,
a serem realizados no Rio de Janeiro, de 5 a 21 de
agosto, ja estdo abertas. O programa de voluntaria-
do foi lancado no dia 28 de agosto, durante evento
que contou com a participacdo do conselheiro Re-
nato Graca, representante do CREMERJ para as Olim-
piadas. O cadastro no programa e todas as informa-
cdes necessarias estdo disponiveis no site oficial
http://www.ri02016.com/participe/voluntarios.

A organizagdo do maior evento esportivo do pla-
neta espera a participacdo de 800 médicos volunta-
rios, sendo cerca de 700 brasileiros e 100 estrangei-
TOS.

- Médicos de todas as especialidades podem se
candidatar, mas havera um processo de selecdo que
priorizara os que tenham maior afinidade com a drea
de emergéncia. Também serdo priorizados os que
dominarem algum idioma estrangeiro - afirmou o
diretor-médico dos Jogos Olimpicos Rio 2016, o
ortopedista Jodo Grangeiro.

Apos o encerramento das inscricdes, em 15 de
novembro, o Comité Organizador dos Jogos Olimpi-
cos e Paraolimpicos Rio 2016 fard entrevistas ndo
presenciais e presenciais com os candidatos. Em uma
etapa posterior, o Comité enviara uma carta oficiali-
zando o convite ao médico voluntario.

Ap6s conhecer o perfil dos profissionais inscri-
tos, o Comité Rio 2016 irad oferecer cursos de capa-
citacdo técnica em parceria com outras instituicoes.
Também sera oferecido curso de idiomas online.

Os meédicos voluntarios ndo trabalhardo todos
os dias nem em tempo integral, mas o principal re-
quisito ¢ que ele dedique um total de seis dias ao
evento, apenas nos hordrios das competicdes para
as quais for escalado. Provavelmente os colegas tra-
balhardo em apenas um evento por dia.

- E perfeitamente possivel que os colegas consi-
gam conciliar a participacdo no evento com suas
outras atividades - frisou Grangeiro.

Todas as competicdes serdo dentro do Estado
do Rio de Janeiro, exceto as de futebol, que tam-
bém ocorrerdo em Brasilia, Salvador e Sdo Paulo. A
ideia, no caso dessas outras cidades, é trabalhar com
médicos locais, provavelmente os que ja atuaram na
Copa do Mundo.

Diferentemente da situacdo criada pelo progra-
ma “Mais Médicos”, que importou profissionais es-
trangeiros para trabalhar em territorio brasileiro, os
Jogos Olimpicos atuardo com médicos voluntarios e
registrados no CREMERJ. Jodo Grangeiro destacou
que sdo situacdes completamente diversas.

- A grande diferenca ¢ que nido existe qualquer
tipo de remuneracdo. Serd um trabalho voluntario e
ndo existe contato de Estado para Estado. A vinda do
médico serd absolutamente facultativa e se ele julgar

Carlos Nuzman, presidente do COB (ao centro), com ex-atletas que falaram do apoio que receberam de voluntarios

quando participaram de Jogos Olimpicos

de atuacio)

Agenda da Jornada dos Voluntarios
e outras informag6es importantes

As inscricoes, que foram abertas no dia 28 de agosto, e todas as informacdes sobre o programa
estdo disponiveis no site http://www.rio2016.com/participe/voluntarios.

Encerramento das inscrigdes: 15 de novembro

A partir de dezembro de 2014: dindmica com Teste de Valores (nivel de comprometimento
com a proposta dos Jogos) e nivelamento de idiomas (online)

A partir de janeiro de 2015: entrevistas presenciais

Junho de 2015 a abril de 2016: eventos testes (45 eventos-teste ao todo, destinados a testar
os locais de competicdo e as operacdes das instalacdes, além de dar aos atletas a chance de competir
nos locais onde serfo realizadas as disputas em 2016)

Junho de 2015: Envio de cartas convite (constando funcéo a ser executada e expectativa de local

A partir de novembro de 2015: treinamento presencial e e-learning

isso importante. Além disso, os colegas arcardo com
despesas com hospedagem e com transporte aéreo
para o Rio de Janeiro e para as cidades do futebol. O
Comité organizador dara alimentagdo nos dias de tra-
balho, transporte na regido metropolitana do Rio de
Janeiro, uniforme completo, brindes e certificado de
participacdo no evento - explicou.

0 diretor médico do evento informou ainda que
ha prévio entendimento com o CREMERJ e o Con-
selho Federal de Medicina (CFM) para que seja feito
o registro provisdrio dos médicos estrangeiros, per-
mitindo que eles possam exercer a profissdo de for-
ma pré-hospitalar, sem remuneragado e por um peri-
odo maximo de 90 dias.

Os preparativos tiveram inicio ha dois anos, ba-
sicamente capitaneados pelo mesmo grupo que
cuidou da realizacdo da Copa do Mundo. Estdo en-
volvidos o Ministério da Saude, as secretarias esta-

dual e municipal de Saude, as Vigilancias Sanita-
ria e Epidemiologica, a Fundacio Oswaldo Cruz e
o CREMERJ, entre outras entidades.

Grangeiro ja participou como médico de nove
Jogos Olimpicos e diz que esta ¢ uma oportuni-
dade impar:

- Todos que ja participaram tém uma histo-
ria para contar. E com os médicos néo serd di-
ferente. Todos terdo uma bonita e inesquecivel
histdria para contar durante o resto de suas vi-
das. Esses seis dias de participacdo nas Olimpi-
adas sdo imperdiveis. As pessoas ndo irdo se
arrepender — garantiu.

Ja incluindo os médicos, o total de voluntari-
0s em servicos de aten¢do a saude atingira a casa
dos 4.500 pessoas, entre enfermeiros, técnicos de
enfermagem, pessoal de apoio, etc. Ao todo, o
evento reunira 70 mil voluntarios.
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Mais de 650 médicos ja se titularam conosco nos 14 anos de existéncia
do curso. Veja depoimentos dos ex-alunos em www.cami.medicina.ufrj.br

()] FACULDADE DE MEDICINA - UFR]J

Pés-Graduacao “lato sensu”

O Curso de Aperfeicoamento em Medicina Interna € o mais completo e
prestigioso curso de atualizagao para médicos em atividade no pais. Mais de

170 docentes da Faculdade de Medicina e diversos convidados estarao com vocé
ao longo do ano, em um amplo programa didatico voltado para o aprimoramento
da sua pratica clinica.

O CAMI ocorre de
fevereiro a dezembro,
todas as 4as feiras,
de 8has 17h

O programa € estruturado em maodulos, e percorre toda a Clinica Médica,

D C] as doencas infecciosas e areas de apoio como Radiologia e Psicologia Médica.
As atividades compreendem aulas, mesas-redondas e discussoes de casos,

em um ambiente aberto ao dialogo, e focalizado no diagnadstico e tratamento atual

das doengas mais prevalentes. Veja o programa completo e mais informagoes

em www.cami.medicina.ufrj.br

“Os cursos nao conferem o certificado de especialista. O titulo de especialista € obtido através da residéncia
médica na especialidade ou da associagdo médica da especialidade vinculada 8 AMB.”

ECAMI

a7 Curso de Aperfeicoamento em Medicina Interna Coordenador do curso: Daniel Waetge | CRM 52.39.825-9 « Carga hordria total do curso: 360h

Saiba mais sobre o programa e o corpo docente do CAMI em www.cami.medicina.ufrj.br
O InscrigGes a partir do dia 5 de janeiro de 2015 na Secretaria do CAMI - Prédio do Hospital Universitario O
Clementino Fraga Filho - 11° andar - Bloco E - Sala 41 - llha do Fundao | Tels: (21) 3938-2267 e (21) 99650-5134




UMA PRESENCA
TAO IMPORTANTE
QUE FAZ PARTE

DA FAMILIA

18 DE OUTUBRO

DIA DO MEDICO
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