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EDITORIAL « Politicas de seguranca e saide publicas estao ameagadas por falta de recursos e ma administragao

Que Rio de Janeiro teremos apas a Olimpiada?

triste episddio ocorrido no
Hospital Souza Aguiar, no
Centro da capital do Estado,
em meados de junho, que
deixou um paciente morto e um técni-
co de enfermagem e um policial grave-
mente feridos, ndo foi o primeiro crime
em uma unidade de saude. A médica
que morreu em uma tentativa de assal-
to voltando do trabalho no fim de ju-
nho também ndo foi a primeira vitima
de criminosos no Rio de Janeiro. Infe-
lizmente, essas situacdes tém se repeti-
do ao longo dos anos, hoje agravadas
pela falta de recursos destinados aos
orgdos de sequranca do Estado.

0O CREMERJ recebe diariamente
dentuncias de médicos que sofrem ame-
acas e presenciam momentos de terror
no exercicio das suas fungdes, incluin-
do agressdo aos profissionais que es-
tdo trabalhando, furtos, roubo de equi-
pamentos e insumos das unidades e
acdes para resgate de criminosos que
estdo sob custodia.

O direito constitucional de acesso
a saude de qualidade a todos os cida-
ddos ¢ inegavel, mas a seguranga nos
hospitais, clinicas e UPAs ¢ condicéo
essencial para o bom atendimento e
para o cumprimento desse direito.

Dados do Instituto de Seguranca
Publica, que compila os registros fei-

CREMER)

Pablo Vazquez Queimadelos,
presidente do CREMERJ

tos nas delegacias de policia de todo
o Estado, comprovam que os cri-
mes de letalidade violenta tiveram
um aumento de cerca de 18% em
maio em comparacdo ao mesmo
més de 2015. Foram registrados 472
desses casos, que incluem latroci-
nio, homicidio doloso, lesdo corpo-
ral sequida de morte e homicidio
decorrente de intervencdo policial,
contra 401 no mesmo més do ano
passado. De janeiro a maio de 2016

SECCIONALS

foram registrados 2.508 casos des-
se tipo no Rio de Janeiro.

De acordo com o secretdrio esta-
dual de Segurancga, a falta de recursos
¢ uma das principais causas da ofen-
siva da violéncia, ja que ao menos dois
grandes programas da pasta foram
suspensos por falta de dinheiro.

Saude, educacio e seguranca fa-
zem parte do plano orgcamentdrio de
qualquer gestdo. Assim sendo, ndo ¢
plausivel que se justifique caréncia de
verbas para nenhuma dessas dareas.
Entretanto, o que vemos em sucessi-
VOs governos ¢ justamente o oposto:
grande falta de planejamento e de con-
trole dos gastos e corrupgao.

No dia 21 de junho, a adminis-
tracdo federal autorizou, por meio
de uma medida provisoria, o repas-
se de R$ 2,9 bilhoes para o Rio de
Janeiro. O valor foi liberado para
auxiliar nas despesas com seguran-
ca publica decorrentes da realiza-
¢do dos Jogos Olimpicos e Paralim-
picos. Quatro dias antes, o gover-
nador em exercicio decretou esta-
do de calamidade publica. Francis-
co Dornelles justificou o decreto ale-
gando que a “grave crise financei-
ra” impede o cumprimento das obri-
gacdes assumidas em decorréncia da
realizacdo dos eventos esportivos.

Na verdade, a incapacidade dos
orgaos de seguranga na contencio da
violéncia, que tem deixado em panico
toda a sociedade fluminense, ameaca
a Olimpiada, e levou aos apelos pela
intervencao federal no Estado. Mas a
inseguranca que vive a populagdo ¢
antiga e ndo tem nenhuma relacdo
com a Rio 2016.

Infelizmente, a mesma preocupa-
¢do ndo se viu com o atendimento
médico a populacdo e aos visitantes
durante as competicdes. Do total en-
viado pelo governo federal, ndo se
soube de nenhuma cota para a saude.

Se o socorro financeiro ao Es-
tado sé veio em razdo dos Jogos,
para evitar um “fiasco” internacio-
nal, como a midia tem chamado, e
a despeito de todas as nossas in-
vestidas junto aos poderes publi-
cos, alertando sobre o sucateamen-
to das unidades, o fechamento pro-
gressivo de leitos e servicos e a
desassisténcia generalizada, nos
perguntamos como ficara o Rio de
Janeiro apos a Olimpiada.

Certo ¢ que o CREMERJ continua-
ra lutando pelos direitos sociais, pelo
direito de os médicos exercerem seu
trabalho em condicdes adequadas,
com seguranca, e pelo acesso a saude
de qualidade para toda populacio.
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SAUDE PUBLICA * Desvinculagdo de receitas da Unido pode provocar reducdes nas verbas destinadas a saide

PECs atingem financiamento do SUS

A falta de investimentos na sau-
de publica tende a agravar o cenario
do Sistema Unico de Saude (SUS) e
proporcionam um ambiente propicio
a iniciativas que vdo contra direitos
basicos, principalmente, das camadas
menos favorecidas. Dentre as inicia-
tivas estd a Proposta de Emenda a
Constituicdo (PEC) n° 143 de 2015,
conhecida como “DRU dos Estados”,
que trata da Desvinculacdo de Re-
ceitas da Unido e pode provocar re-
ducdes nas verbas destinadas obri-
gatoriamente a servicos publicos es-
senciais, como educacido e saude.

O projeto permite que municipios,
Estados e o Distrito Federal apliquem
em outras despesas 25% dos recursos
hoje atrelados a areas sociais especifi-
cas. De acordo com o Departamento
de Economia da Saude do Ministério
da Saude, a PEC 143/2015 pode invi-
abilizar o repasse de R$ 35 bilhdes para
a saude publica em 2017.

Outra PEC, esta de autoria do exe-
cutivo federal, e que atinge ainda mais
o financiamento do SUS é a 241/2016,
que pretende congelar os gastos publi-
cos por 20 anos, periodo em que o di-
nheiro economizado seria canalizado
para o pagamento da divida publica.

— Sabemos que o Brasil enfrenta
uma crise econdmica, mas 0s gover-
nos ndo podem deixar de destinar es-
ses recursos para a Saude. Ela precisa

ser tratada como prioridade. A apro-
vacdo dessas PECs causara prejuizos
sociais incalculaveis para a populagio
brasileira — ressalta o presidente do
CREMERJ, Pablo Vazquez.

Atualmente, a Unido ¢ obrigada
a aplicar na Satide ao menos o mes-
mo valor do ano anterior mais o per-
centual de variag¢do do Produto In-
terno Bruto (P1B). J& Estados e mu-
nicipios precisam investir 12% e
15%, respectivamente.

A falta de concursos publicos e os
saldrios irrisérios sdo outros problemas
decorrentes e que inviabilizam o fun-
cionamento do SUS. As precarias con-
dicdes de trabalho ndo estimulam o
médico para que ele permanega na
carreira publica. Um dos motivos € a
auséncia de um plano de cargos, car-
reira e vencimentos (PCCV), uma das
bandeiras do CREMERJ.

Na luta para manter os direitos dos
cidaddos e garantir atendimento ade-
quado a toda sociedade, estio atuan-
do diversas entidades de classe e civis
e parlamentares. Esta em tramitacdo
no Legislativo a PEC 454/2009, que
institui a carreira de Estado para mé-
dico no Sistema Unico de Saude, im-
portante passo para fixa-lo na rede
publica. H4 também a PEC 001/2015,
que determina um percentual a ser
aplicado anualmente pela Unido em
acdes e servicos publicos de saude.

IMa gestao e cortes no
orcamento ameagam o Sistema

Nao ¢ de hoje que a saude publica no Brasil
sofre com a ma gestio e com a falta de financia-
mento para o Sistema Unico de Satde (SUS). Di-
versos problemas sdo oriundos de verbas insufici-
entes. A auséncia de manutencdo e aquisicdo de
novos equipamentos para as unidades, o desabas-
tecimento de remédios, insumos e materiais, a ca-
réncia de recursos humanos e a baixa remunera-
¢do dos médicos e demais profissionais sdo al-
guns deles. A consequéncia dessa e de outras fa-
lThas ¢ uma assisténcia precaria para a populacgao.

Considerado, na teoria, um dos maiores e
melhores sistemas de saude publica do mundo,
o SUS foi instituido no pais de acordo com as
diretrizes de descentraliza¢io, atendimento in-
tegral e participagdo popular, respeitando os
principios de universalidade, integralidade e
igualdade firmados na propria Carta Magna.

Ele contempla todos os cidaddos e realiza
cerca de 2,8 bilhdes de atendimentos por ano,
desde procedimentos ambulatoriais simples a
atendimentos de alta complexidade, como trans-
plantes de drgdos; além de promover campa-
nhas de vacinacio, registro de medicamentos e
acoes preventivas de vigilancia sanitaria.

0 SUS também recebe um alto niimero de pacientes de planos de
satde para realizar procedimentos que sdo restringidos pelas
empresas. Além disso, mais de 1,3 milhdo de brasileiros deixaram
de ter planos de assisténcia médica desde o ano passado,
segundo dados da Agéncia Nacional de Saude Suplementar
(ANS), o que sobrecarrega ainda mais o servico publico.

Saude é direito de todos e dever do Estado

Em 1988, por ocasido da promulgagio da Cons-
tituicdo, foi definido, através de seu artigo 196,
que a saude é direito de todos e um dever do
Estado. Assim o SUS unificou o acesso da popula-
¢do a saude e tornou o sistema aberto a toda e
qualquer pessoa, sem a necessidade de compro-
vacdo de vinculo com alguma instituicdo. Anteri-
ormente, o atendimento era realizado pelo antigo
Instituto Nacional de Assisténcia Médica da Previ-
déncia Social (Inamps) e um privilégio apenas
para aqueles que contribuiam para a orgao.

Além da promocio a justica social e democra-
tizacdo da saude, a implementacdo do SUS repre-
sentou uma mudanca conceitual de como a sau-
de era avaliada, ja que a prevencdo comecou a
fazer parte do planejamento das politicas publi-
cas, além do investimento em pesquisa e desen-
volvimento cientifico-tecnologico de equipamen-
tos e insumos; o desenvolvimento de sistemas de
informacdo e de gestdo para o monitoramento de
resultados e a maior participagdo e controle social
por meio da atuacdo dos Conselhos Nacionais de
Secretarias Municipais e Estaduais de Saude (Co-
nasems) e (Conass), que em nota condenaram as
propostas do governo.

Entretanto, o subfinanciamento sempre foi um
dos grandes desafios enfrentados pelos gestores, o
que comprometeu a prestacio de um servico ade-
quado. Mesmo beneficiando todos os cidadios, o
SUS ainda ndo conseguiu estabelecer uma assistén-
cia abrangente e de qualidade. Para que isso acon-
tega, o sistema precisa de constantes investimentos.

Em setembro de 2000, foi editada a Emenda
Constitucional n° 29 que assegurou a co-partici-
pacdo da Unido, dos Estados, do Distrito Federal e
dos municipios no financiamento das agdes e ser-
vicos de saude publica. Esta legislacdo estabele-
ceu, ainda, limites minimos de aplicacdo em sau-
de para cada ente federativo.

Em declaragio a imprensa, assim que assumiu
0 cargo, em maio, o ministro da Saude, Ricardo
Barros, disse que era favoravel a diminuicdo do
SUS e que seria preciso rever o sistema, para o
espanto das entidades médicas e da populacdo.

O planejamento do ministro e do governo in-
terino € realizar novas politicas publicas, aliadas a
proposta que defende o fim de um percentual fixo
do orcamento dos governos para a saude publica,
0 que nos levaria a um drastico retrocesso das
conquistas democraticas na saude.
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SAUDE PUBLICA * Falta de recursos tem impactado na compra de medicamentos e insumos,
no pagamento de fornecedores e também na manutencao estrutural da unidade

PEDRO ERNESTO: atrasos no repasse de verbas de custeio

A crise financeira do Hospital Uni-
versitario Pedro Ernesto (Hupe) foi
tema de reunido no dia 27 de junho,
na sede do CREMERJ. O encontro teve
como objetivo discutir acdes que pos-
sam auxiliar a captacdo de recursos
para a unidade, além de medidas para
beneficiar toda a rede de satide publi-
ca gerida pelo Estado. Entre elas es-
tdo uma reunido conjunta com o go-
vernador em exercicio, Francisco Dor-
neles, e também com o presidente do
Tribunal de Justica do Rio de Janeiro,
Luiz Fernando de Carvalho.

- Temos que exigir de forma imedi-
ata do governo do Estado, que € o res-
ponsavel por essa crise, a resolucdo deste
momento critico no Hupe, unidade tdo
importante para a populacdo e para a
formacdo de novos médicos e demais
profissionais de saude. Vamos unir es-
forcos para garantir que a unidade con-
tinue funcionando - observou o presi-
dente do CREMERJ, Pablo Vazquez.

Desde meados do ano passado, o
Pedro Ernesto sofre com atrasos no
repasse da verba de custeio. O diretor
da unidade, Edmar Santos, relatou que
a falta de recursos tem impactado na
compra de medicamentos e insumos,
no pagamento de fornecedores e tam-
bém na manutencéio estrutural. Ele ex-
plicou que, pela Lei Orcamentaria deste
ano, o hospital deveria receber R$ 8,3
milhdes por més. Devido ao atraso nos
repasses, a direcdo da unidade e o Es-
tado acertaram a reducéo do valor para
R$ 7 milhdes, mas o acordo previa o
pagamento em dia.

- Em maio, por exemplo, recebe-
mos apenas R$ 4 milhdes dos R$ 7
milhdes que deveriam ter sido deposi-
tados. Por conta disso, ndo consegui-
mos cumprir alguns compromissos,
como o pagamento de duas empresas
terceirizadas. Além disso, existe a pos-

Edrﬁ; Santos e Pablo Vazquez discutem crise do Hupe com representantes do MP e da SES, com deputados e conselheiros do CREMERJ

sibilidade de paralisacdo do centro ci-
rurgico. O risco de fechamento do
hospital ¢ real, apesar de todo o es-
forco da direcdo e do corpo clinico -
disse.

Santos ainda alertou que, a partir
de setembro, a crise pode se agravar,
por conta de uma possivel reducdo dos
recursos vindos do Ministério da Sau-
de. Ele sugeriu que para evitar um
impacto nas unidades do Estado seria
preciso realizar as seguintes medidas:
uma pactuagdo entre as entidades pre-
sentes na reunido, garantir o repasse
de 12% da receita arrecadada para o
Fundo Estadual de Saude (FES) e a
reorganizacdo de toda a rede publica.

- Se a partir de outubro nio rece-
bermos mais verbas do ministério, te-
remos um aumento consideravel da
crise e isso também vai acontecer com
outras unidades reguladas que traba-
Tham para o Sistema Unico de Satde
(SUS). Se a rede nio estiver minima-
mente melhorada e organizada até 13,
a situacdo sera insustentavel. Ndo sera
possivel aguentar essa segunda insta-
bilidade sem antes reparar a primeira
- enfatizou o gestor.

eSSl

Necessidade de agbes conjuntas
para reverter situacao do hospital

A promotora de Justica e coor-
denadora da area de saude do Mi-
nistério Publico do Estado do Rio
de Janeiro (MPERJ), Denise Vidal,
concordou com a necessidade de
acdes conjuntas e sugeriu que o
CREMERJ e a Assembleia Legislativa
do Rio (Alerj) tentem um encontro
com o presidente do Tribunal de
Justica para discutir a situacdo do
Hupe e de toda a rede. Ela acres-
centou que diversas a¢des, no Rio e
em Brasilia, estio em andamento
para garantir o repasse dos 12%, o
pagamento atrasado de R$ 1,2 bi-
lhdo da Unido e também para que
ndo haja um contingenciamento das
verbas previstas para o Rio este ano.

- Os Ministérios Publico Estadual
e Federal tém feito tudo o que po-
dem, todas as vias judiciais estdo sen-
do exauridas. Mas se nio fizermos
essa acdo conjunta, acho muito di-
ficil reverter essa situacdo de cala-

midade. Agora é necessario agirmos
politicamente junto aos tribunais para
que a situacdo ndo piore - declarou
a promotora.

Os deputados estaduais Enfer-
meira Rejane e Zaqueu Teixeira e o
assessor da deputada federal Jandi-
ra Feghali Caique Tibirica também
participaram da reunido e se com-
prometeram em mobilizar as comis-
soes da Alerj para que o assunto seja
debatido entre os deputados esta-
duais e também a captar emendas
para a realizacdo de obras emergen-
ciais no Hupe. Zaqueu ainda suge-
riu um encontro com a Secretaria de
Fazenda para debater a questio dos
repasses.

Também participaram da reunido
o subsecretario de Unidades Prépri-
as da Secretaria de Estado de Saude
do Rio de Janeiro (SES-RJ), Sergio
Gama; e o conselheiro do CREMERJ
Aloisio Tibiriga.

0 presidente do CREMERJ, Pablo Vazquez,
e a diretora Marilia de Abreu se reuniram, no
dia 16 de maio, com os diretores do Instituto
Médico Legal (IML), Reginaldo Franklin; e do
Departamento Geral de Policia Técnica Cien-
tifica, André Drumond; e com Adriane Repo,
também do IML. O “Fluxograma de Exame
Necroptico para Detengio de Vestigios de Le-
soes de Natureza Médico Legal” foi apresen-
tado pelos representantes do IML, que dese-

Jjam fazer uma avaliacdo ética junto a Camara
Técnica de Medicina Legal do Conselho.

Na ocasido, Pablo Vazquez e Marilia de
Abreu falaram sobre a preocupacgio do CRE-
MERJ com a demora na implementacio do
Servico de Verificaciio de Obito, principal-
mente para os casos de falecimento em do-
micilio, nos quais, muitas vezes, as familias
ficam a mercé de funerarias e de atestados
de obito irregulares.
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ANTONIO PEDRO: Ebserh ndo garante melhorias

0 CREMERJ denunciara para o Ministério Publi-
co a situagdo critica do Hospital Universitario Ant6-
nio Pedro (Huap). A unidade, que aderiu a Empresa
Brasileira de Servicos Hospitalares (Ebserh) em mar-
¢o, continua com problemas de superlotacdo, défi-
cit de recursos humanos e falta de medicamentos e
de instalagdes adequadas, conforme constatou o
Conselho em fiscalizagdo no dia 1° de junho.

Durante vistoria na emergéncia, a Comissio de
Fiscalizacio (Cofis) do CREMERJ encontrou pacien-
tes internados no corredor, em cadeiras e no con-
sultorio. A unidade semi-intensiva, que funciona na
pratica como Centro de Tratamento Intensivo (CT1)
devido a complexidade dos doentes assistidos, pos-
sui apenas dez leitos ativos, sendo que trés estdo
ocupados por pacientes cronicos, internados ha mais
de um ano.

0 espaco entre os leitos € minimo e nio permite
o isolamento adequado de pacientes com bactérias
resistentes. De acordo com funciondrios, apesar de
operar de modo referenciado desde julho de 2008,
a emergéncia recebe um grande numero de doentes
por dia, a maioria com doencas complexas e graves,
que necessitam de internagdo.

No local, a equipe também constatou a auséncia
de monitores e ventilador mecanico para todos os
leitos, assim como a falta de equipamentos adequa-
dos para higiene dos profissionais. Também foi veri-
ficada a caréncia de medicamentos, como enalapril
e losartana, e de insumos, como frasco para exames
de urina.

Outro problema que impacta o atendimento ¢ o
déficit de médicos clinicos, ortopedistas e cirurgides
pediatricos, além de enfermeiros e técnicos de en-
fermagem em todo o Huap. A reducido da equipe
resultou no fechamento de 64 leitos de clinica mé-
dica e cirurgica.

No final do ano passado, quando a crise finan-

MEC
UFF

ceira dos hospitais universitarios se intensificou, o
Huap aderiu a Ebserh, alegando que a mudanca era
necessaria para garantir os investimentos e a aber-
tura de concursos publicos para a unidade.

No entanto, a situacdo permanece como encon-
trada na fiscalizacdo realizada pelo CREMERJ no dia
3 de dezembro.

0 mesmo acontece no Hospital Universitario Ga-
ffrée e Guinle, que também aderiu a Ebserh. Segun-
do funcionarios, em reunido no dia 2 de junho, a
empresa informou que a proposta ¢ que a unidade
entre em equilibrio nos préximos dois anos e que

HOSPITAL UNNERS\TAR\O ANTONIC PEDRO

ocorram mudangas reais, como melhorias, s6 nos
préximos cinco anos.

- E muito grave tudo que estamos vendo no
Huap, que é uma referéncia na formacio de novos
médicos e também na assisténcia a saude da popu-
lacdo de Niterdi e regido. Além de denunciar ao Mi-
nistério Publico a situacdo que encontramos, vamos
solicitar esclarecimentos a Ebserh. A populacdo me-
rece um atendimento digno e de qualidade, assim
como os médicos tém direito de exercer sua profis-
sdo em condicdes adequadas de trabalho - afirmou
o presidente do CREMERJ, Pablo Vazquez.

As obras de reestruturacdo do Hos-
pital Universitario Clementino Fraga Fi-
Tho (HUCFF), da Universidade Federal
do Rio de Janeiro (UFRJ), e o déficit de
recursos humanos para o funcionamento
adequado da unidade foram os temas
de reunido entre a vice-presidente do
CREMERJ Ana Maria Cabral e a conse-
Theira Vera Fonseca e o diretor e a supe-
rintendente do HUCFF, Eduardo Cortes
e Beatriz Penedo Leite, no dia 14 de
junho, na sede do hospital.

A aprovacdo de emendas parla-
mentares do orcamento de 2015/2016
permitiram o inicio das obras de me-
Thoria das instalacdes e 0 aumento de

FUNDAO: obras sdo |n|C|adas mas faltam recursos humanos
Mﬂﬂﬁ!

carater emergencial. Se aprovado, se-
rdo oferecidas 773 vagas.

Para a vice-presidente do CRE-
MERJ, a maior preocupacio ¢ com a
qualidade do atendimento a popula-
¢do e do ensino médico. Ja Vera Fon-
seca reforcou o apoio do CRM pela
melhoria da instituicio, salientando a
importancia dos hospitais universita-
rios, lembrando que 1.600 alunos cir-
culam diariamente no local, sem con-
digcdes de aprendizado adequado.

Segundo o diretor do HUCFF, a
previsdo ¢ de que até agosto a farma-
cia, as enfermarias e 17 leitos de CTI
estejam prontos para atendimento.

O Ministério Publico Federal en-
trou com uma acdo civil publica com
pedido de liminar para que possa ser
realizado um concurso publico, em

Eduardo Cortes acredita que, em 2017,
com o andamento das obras e a con-
tratacdo de funcionarios, o hospital
passe dos atuais 260 leitos para 540.

acesso a aos servicos devido a falta
de recursos humanos. Cerca de 70 lei-
tos, na enfermaria e no CTI, estdo va-
zios por falta de pessoal.

leitos, fundamentais para a formacio
de exceléncia do centro de ensino e
para o atendimento de pacientes. A po-
pulacédo, no entanto, ainda ndo tem
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SAUDE PUBLICA o Instituto oferece servios importantes e diferenciados a populacdo do Rio de Janeiro

FERNANDES FIGUEIRA:
Superlotacao ameaca atendimentos especializados

A superlotacédo nas enfermarias de
maternidade e neonatologia do Insti-
tuto Fernandes Figueira (IFF) foi tema
da reunido, realizada no dia 23 de
maio, com a Comissdo de Saude Pu-
blica do CREMERJ e o vice-diretor de
Atencéo a Saude do IFF, Carlos Eduar-
do Figueiredo. Referéncia no atendi-
mento de alto risco em gestantes e
recém-nascidos, o 1FF corre o risco de
suspender temporariamente novas in-
ternacdes e consultas devido ao gran-
de fluxo de atendimentos.

Carlos Eduardo explicou que o ins-
tituto tem foco no atendimento a ges-
tacdo com risco fetal, atencdo a pre-
maturidade, recém-nascidos malforma-
dos e criancas com doengas cronicas
metabolicas. No entanto, o hospital
tem recebido muitos pacientes com en-
fermidades mais simples que ndo con-
seguem assisténcia em outras unida-
des. Os doentes chegam encaminha-
dos pela Central de Regulagio e tam-
bém espontaneamente.

- Néo negamos atendimento a nin-

Carlos Edﬁardo Figueirédd, >I-Eri|;é‘ Reis e Nélson T\lawﬁon

guém, mas ndo podemos mais funci-
onar acima da nossa capacidade. O que
queremos € que os pacientes com en-
fermidades mais simples ndo sejam
encaminhados para o 1FF, pois nos-
sos leitos estdo ocupados por crian-
cas de complexidades graves, que de-
mandam um tempo maior de interna-
¢do. Hoje a nossa média de perma-

S5

SN

néncia na UTI neonatal é de trés me-
ses — explicou o gestor.

0s membros da Comissdo de Saude
Publica Nelson Nahon e Erika Reis ressal-
taram a importancia do instituto na area
de pesquisa e no atendimento especifi-
co, em nivel nacional, de doengas que
somente sdo tratadas na unidade. Eles
informaram que o CREMERJ convocara

a Secretaria de Estado de Saude (SES-
RJ), a Central de Regulacdo do Munici-
pio e o corpo clinico do instituto para
uma reunido, com o objetivo de tentar
pactuar o fluxo de pacientes encaminha-
dos para a instituigio.

- O 1FF é um hospital que oferece
um servico muito importante e diferenci-
ado para a populagio do Rio de Janeiro.
Néo podemos deixar que as atividades
sejam suspensas nem prejudicadas por
conta da crise que a saude passa em nosso
Estado. A proposta ¢ que a direcdo do
instituto e o corpo clinico relatem as difi-
culdades para, junto com o CREMERJ,
possa ser buscada uma solucdo com o
Estado e o municipio. Nés vamos auxiliar
no que for preciso para que o hospital
continue a oferecer um atendimento de
exceléncia - ressaltou Nahon.

O presidente da Alianca Brasileira
de Apoio a Saude Renal (Abrasrenal) e
da Associacao dos Renais e Transplan-
tados do Estado do Rio de Janeiro
(Adreterj), Gilson Nascimento também
compareceu ao evento.

Entraves a desospitalizacado em debate

0 “V Forum de Politicas Publicas para Criancas e
Adolescentes com Doencas Cronicas e/ou Deficién-
cias e suas Familias”, promovido pelo Instituto Na-
cional Fernandes Figueira (IFF), no dia 3 de junho,
contou com a participag¢do do vice-presidente do
CREMERJ Nelson Nahon. O encontro debateu os
entraves a desospitalizacio e reuniu propostas de
projetos de lei para dar as criangas e suas familias
garantias a bens essenciais, como 0 acesso a novas
tecnologias, moradias adaptadas, transporte adequa-
do e medicamentos. Estiveram presentes represen-
tantes do legislativo municipal, estadual e federal.

De acordo com o vice-diretor de Atencdo a
Saude do IFF, Carlos Eduardo Figueiredo, atual-
mente, o instituto tem 11 criangas internadas ha
mais de um ano devido a dependéncia de suporte
ventilatdrio, além de atender outras dezenas que
possuem algum grau de dependéncia tecnoldgi-
ca. Ele ressaltou que esses pacientes poderiam ser
beneficiados pelo Programa de Assisténcia Domi-
ciliar Interdisciplinar (Padi) a continuarem o tra-
tamento clinico no domicilio. No entanto, por ser
caro, as familias precisam entrar na Justica para
conseguir que o Estado financie o tratamento.

- E preciso integrar os Poderes Legislativo, Exe-
cutivo e Judiciario, as forcas de seguranca e a so-
ciedade civil organizada para que o direito dessas
criangas e adolescentes sejam garantidos e manti-
dos. E preciso olhar para essa crianca que é pouco
ou completamente invisivel pela sociedade - acres-
centou Figueiredo.

A coordenadora-geral do Nucleo de Apoio a

Projetos Educacionais e Culturais do 1FF (Napec/
1FF), Maria Magdalena, explicou como funciona o
trabalho desenvolvido pelo Padi e as dificuldades
enfrentadas pelas familias. Ela ainda acrescentou
que na assisténcia domiciliar o usuario portador de
doencas crénicas ou incapacitantes recebe uma
assisténcia multiprofissional mais humanizada e

“Vivemos um momento muito dificil
na saude publica, em que o
financiamento garantido por lei ndao
tem sido respeitado. No Rio, por
exemplo, o governo do Estado
deveria repassar 129% da receita
arrecadada, mas somente 3% sao

depositados.”
Nelson Nahon, vice-presidente do CREMERJ

contribui para a reinsercdo social da crianca e da
propria familia.

- Aluta dessas familias ¢ muito grande. A maes
ficam reféns do hospital, pois seus filhos precisam
ficar aqui para viver. Tudo isso gera uma grande
instabilidade familiar. Se elas pudessem ficar em
casa seria um grande ganho para todos - disse.

Em seu discurso, Nelson Nahon ressaltou a im-
portancia da manutencio do Sistema Unico de Sat-
de (SUS) e da aprovacio da proposta de vincula-
¢do de 10% da receita corrente bruta da Unido

para o setor, que possibilitaria a recomposi¢do de
suas fontes de financiamento. Além disso, ele citou
a desvinculacio das receitas da Saude, como vem
acontecendo no Rio de Janeiro.

- Vivemos um momento muito dificil na saude
publica, em que o financiamento garantido por lei
ndo tem sido respeitado. No Rio, por exemplo, o
governo do Estado deveria repassar 12% da recei-
ta arrecadada, mas somente 3% sdo depositados.
E no meio disso tudo, vir aqui e ver o excelente
trabalho de toda equipe ¢ muito bom. Isso prova,
mais uma vez, que ¢ possivel ter um atendimento
de qualidade pelo SUS. Vocés estdo de parabéns. E
as autoridades precisam fazer a sua parte - decla-
rou o vice-presidente do CREMERJ.

Na sequéncia, teve inicio a mesa de debate com
o tema “Desafios a Desospitalizagdo: O Direito a
Convivéncia Familiar e Comunitaria”.

O deputado federal Jean Wyllys, membro da
Comissdo de Direitos Humanos e Minorias da Ca-
mara dos Deputados, e o vereador Paulo Pinheiro,
membro da Comissdo de Saude da Camara dos
Vereadores, participaram das discussdes.

0 evento também teve presenca de Paulo Gadelha,
presidente da Fiocruz; de Valcler Rangel, vice-presi-
dente de Ambiente e Promogio a Saude da Fiocruz;
de Nisia Trindade, vice-presidente de Ensino, Informa-
¢do e Comunicacio da Fiocruz; de Carlos Maciel, dire-
tor do TFF/Fiocruz; de Antonio Flavio Meirelles, presi-
dente Centro de Estudos do 1FF/Fiocruz; e de Rodrigo
Lima, presidente do Conselho Regional de Servico So-
cial do Rio de Janeiro (CRESS-RJ).
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SAUDE PUBLICA * Taxa de mortalidade dos pacientes em didlise nos ltimos cinco anos passou de 13% para 17,9%

Dialise e transplante sao temas de audiéncia publica

A crise no sistema publico de saude
na area de didlise e transplante foi de-
batida em audiéncia publica na Assem-
bleia Legislativa do Estado do Rio de
Janeiro (Alerj), no dia 17 de maio. A reu-
nido, que foi coordenada pela Comissdo
de Saude, contou com a presenca do
membro da Camara Técnica de Nefrolo-
gia Jocemir Ronaldo Lugon, represen-
tando o CREMERJ; de parlamentares; de
representantes de clinicas de didlise e
transplantes; de entidades médicas; de
médicos, pacientes e integrantes da Se-
cretaria de Estado de Saude (SES-RJ).

O presidente da Comissdo de Saude
da Alerj, deputado Jair Bittencourt, presi-
diu a audiéncia e explicou que o objetivo
do encontro era reunir o maior numero
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de informagdes sobre os problemas en-
frentados pelos prestadores de servico de
didlise e transplante e pelos pacientes. Os
dados serdo enviados ao Ministério Pu-
blico do Estado do Rio de Janeiro (MPRJ),
ao Ministério da Saude e a SES-RJ.

Durante o encontro, os participantes
discutiram a regularidade do pagamento
das clinicas, a intervencdo do Estado so-
bre municipios que retenham a verba des-
tinada a didlise, a falta de vagas na rede de
clinicas credenciadas pelo Sistema Unico
de Saude (SUS), o valor da tributacéo dife-
renciada para o Imposto sobre Servicos
de Qualquer Natureza e Taxas (ISS) junto
aos municipios, a complementacdo do
valor da didlise e a falta de medicamentos
para pacientes transplantados.

- Nos ultimos dez anos, nove clini-
cas fecharam no Rio de Janeiro. Vivemos
haoje uma situagdo de pré-faléncia, pois
os valores pagos pelo SUS ndo cobrem
as sessdes, ndo acompanham a inflagio.
Os pagamentos, muitas vezes, demoram
a chegar e nido conseguimos pagar 0s
fornecedores em dia. Isso acaba fazendo
com que muitas clinicas deixem de aten-
der os pacientes do SUS, afetando direta-
mente a assisténcia a milhares de pesso-
as — enfatizou o vice-presidente Regio-
nal Sudeste da Associagdo Brasileira das
Clinicas de Dilise e Transplantes (ABCDT),
Luiz Carlos Pereira.

Dados apresentados pelo presiden-
te da Sociedade de Nefrologia do Esta-
do do Rio de Janeiro (Sonerj), Maurilio

Leite Junior, apontam que, hoje, ha
10.000 pacientes em didlise no Estado.
Deste quantitativo, 82% ¢ assistido pelo
SUS. Ja a taxa de mortalidade dos pa-
cientes em didlise nos ultimos cinco
anos passou de 130% para 17,9%. Pes-
quisas também demonstram que a pre-
visdo ¢ de que mais de 3,4 mil pessoas
iniciem o tratamento por ano.

0 membro da Cdmara Técnica de
Nefrologia do CREMERJ Jocemir Ronal-
do Lugon ratificou a importancia de os
repasses serem feitos de forma mais agil
e a necessidade de auxilio do governo
do Estado para evitar a defasagem fi-
nanceira. Ele ainda destacou que o ide-
al é que o orcamento da Unido destine
uma fracdo maior para a Saude.

- Se neste momento de crise temos
que priorizar alguma coisa, a Saude ¢ a
primeira da lista. Ndo adianta prometer
algo audacioso, uma assisténcia médica
para toda a populagdo brasileira sem fi-
nanciamento correspondente. O orca-
mento publico do Brasil para a Saude ¢é
em tormo de 3,5% a 4%, o que € insufi-
ciente. Somente com mais verbas € pos-
stvel contemplar os objetivos que estdo
nas diretrizes tragadas pelo SUS - acres-
centou o representante do Conselho.

0 presidente da Alianca Brasileira de
Apoio a Saude Renal (Abrasrenal) e da
Associagdo dos Renais e Transplanta-
dos do Estado do Rio de Janeiro (Adre-
terj), Gilson Nascimento também com-
pareceu ao evento.

Acessibilidade em Unidades de Saude 11: COLUNA DO

Nessas, um terco dos diretores ou prepostos afir-

maram possuir em seus quadros médicos portado-

res de pelo menos uma deficiéncia (PD). A mais
apontada foi a motora, em 75% dos casos.

Com relagdo a adaptagdes prediais, em 13 unidades
(54,16%), eles afirmaram que as mesmas estdo em parte
adaptadas para receber médicos PD; em trés (12,5%), que
estdo plenamente adaptadas; e o restante ndo adaptadas
para receber esses profissionais.

Seis itens foram considerados nas visitas de avaliagdo
dos pesquisadores e fiscais médicos: rampa, escada, eleva-
dor, ponto de suspensio, guia no piso e porta para porta-
dor de deficiéncia visual. 54% das unidades nio estavam
adaptadas em nenhum dos itens avaliados; 29% em um
item e 17% em dois itens.

Foram também avaliados estacionamento, entrada,
acesso aos andares, refeitorio, banheiros e centro cirur-
gico. Variaram de 71% a 929% as consideradas ndo adap-
tadas em cada item, inclusive em uma unidade nova,
construida ha cerca de trés anos.

Das 24 unidades de saude analisadas, mais da meta-
de recebe alunos de cursos de medicina.

F oram analisadas 24 unidades de satuide no Estado.

Resultados do Projeto Piloto
no RJ e Perspectivas Nacionais

SIDNEI FERREIRA

Em um piloto de quatro escolas médicas (uma fede-
ral, uma estadual e duas privadas), duas foram conside-
radas adaptadas.

Por esse resumo, pode-se perceber que nenhuma das
unidades de saude visitadas apresenta acessibilidade ade-
quada para portadores de pelo menos um tipo de deficién-
cia, discordante da informacfo dos diretores ou prepostos.
Esses resultados nos remetem as dificuldades dos outros
funcionarios, alunos e pacientes atendidos nesses locais.

Os Artigos 224 e 227, paragrafo segundo, da Cons-
tituicdo Brasileira de 1988, definem que os logradou-
ros e edificios de uso publico, assim como os veiculos
de transporte coletivo existentes a época, deveriam
ser adaptados aos PD e que as normas de construgdo
predial e fabricacdo de novos veiculos deveriam pre-
ver as adaptagdes necessarias. Sabemos que, apds quase
30 anos, essa Lei Maior ndo foi cumprida ainda. Téo
pouco a Lei Federal 13.146 de 2015, chamada de Es-
tatuto dos Portadores de Deficiéncia.

As perspectivas para que se cumpram as determina-
¢oes existentes carecem de muita informacdo, organiza-
¢io e luta junto aos trés poderes. E isso que propomos.

0 novo cadastro médico, com a possibilidade de regis-

CONSELHEIRO FEDERAL

Conselheiro do CREMERJ e do CFM

tro de médicos e recém-formados (ex-alunos recentes) PD,
ja foi finalizado pela Tl do CFM e estd ativo no site. Fare-
mos o convite para que os portadores de deficiéncia fagam
o seu recadastramento. Assim, em breve, saberemos quan-
tos sdo alunos e médicos portadores de deficiéncia.

0 protocolo que elaboramos e usamos no Projeto
Piloto no Rio de Janeiro foi aceito pelo Departamento
de Fiscalizacdo do CFM (Defis) e entregue a Tl para que
construa o programa que ird permitir as fiscalizacoes de
todos os CRMs coletarem dados para que se possa ter,
em pouco tempo, o diagnostico nacional do ponto de
vista da acessibilidade as unidades de saude por alunos,
médicos, funcionarios e populacdo em geral.

Com o diagnostico elaborado, poderemos propor o
tratamento adequado aos poderes da Republica.

Alunos de medicina da Universidade Estacio de Sa
(Unesa) que participaram deste projeto piloto de pesqui-
sa no Rio de Janeiro: Augusto Arume; Bianca Feldman;
Gustavo Cordeiro; Luiza Silveira; Mayara Borges; Pa-
tricia Martins; Rander Alves e Renata Jardim. Coorde-
nador da Pesquisa: Sidnei Ferreira.

Agradecemos a diretoria e aos médicos fiscais do
CREMERJ pelo auxilio na coleta de dados.
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SAUDE PUBLICA « Conselheiro profere palestra sobre prontuirio médico durante reunido da Cocem

eIs comissaes de etica sao empossadas

Seis comissdes de ética médica to-
maram posse durante a reunido da
Coordenaciio das Comissdes de Etica
Médica (Cocem) do CREMERJ, reali-
zada no dia 14 de junho: Policlinica
Manoel Guilherme da Silveira Filho,
Hospital Espanhol, Hospital de Clini-
cas Doutor Aloan, INSS Geréncia Exe-
cutiva do Rio de Janeiro, Hospital Barra
D’Or e Hospital Copa D’Or.

Durante o evento, o coordenador
da Cocem, diretor Serafim Borges,
apresentou a palestra “Prontudrio
médico: O que ha de novo”, na qual
falou sobre a confeccdo do docu-
mento, o trabalho da Comissdo de
Revisdo de Prontudrio, o prontudrio
digital, o sigilo das informacdes, o
modelo de guia para prontuario re-
quisitado pela Justica fornecido pelo
Conselho, entre outros assuntos re-
lacionados ao tema.

Ja a diretora Erika Reis falou sobre
a participacdo do CREMERJ em um
férum do Instituto Fernandes Figuei-
ra (IFF) que debateu os entraves &
desospitalizacdo e reuniu propostas
para assegurar a criancas e suas fami-
lias acesso a novas tecnologias, mora-
dias adaptadas, transporte adequado
e medicamentos, entre outros.

Também participaram da reunido
os conselheiros Armindo Fernando da
Costa e José Ramon Blanco, este tam-
bém presidente da Associacdo Médica
do Estado do Rio de Janeiro (Somerj)
e a assessora juridica do Conselho Ka-
tia Oliveira.
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Armindo Fernando da Costa, José Ramon Blanco, Erika Reis e Serafim Borges com novos membros empossados

mandato:

tos para o segundo mandato:
maraes

Bernardo e Ana Maria Araujo

Policlinica Manoel Guilherme da Silveira Filho -
Membros eleitos para o quinto mandato:

Efetivos: Sandra Cristina Coelho e Ana Claudia Claros
Suplentes: Vera Lucia Mandacary e Rodolfo Vargas

Hospital Espanhol - Membros eleitos para o sexto

Efetivos: André Vinicius Novaes e Jorge Luiz Bodstein
Suplentes: Katia Maria Pires e Luis Roberto Revollo

Hospital de Clinicas Doutor Aloan - Membros elei-
Efetivos: Alfredo Gomes, Jacob Cukier e Alcemir Gui-

Suplentes: Milton José de Amorim, Carlos Frederico

INSS Geréncia Executiva do Rio de Janeiro (Cen-

B Novas Comissoes de Etica

tro) - Membros eleitos para o segundo mandato:
Efetivos: Alvaro Ciandido Sant’Anna, Keila Amaro e Maria

Helena Teixeira

Corniglion

ro mandato:

mandato:

Suplentes: Adriana Justi, Guilherme Baptista e Renata

Hospital Barra D’Or - Membros eleitos para o tercei-

Efetivos: Maria Chindamo, Juan Carlos Verdeal, Taissa
Rezende e Jodo Luiz Petriz

Suplentes: Marcelo Santino, Marcelo Luiz Gongalves,
Marcio Costa e Francisco Gongalves Gabriel

Hospital Copa D’0Or - Membros eleitos para o terceiro

Efetivos:Cleyde Thereza Vanzillotta, José Artur de Al-
buquerque, William Viana e Alvaro César Pontes
Suplentes: Luiz Fernando Freitas, Rodrigo Serafim, Maria
BeatrizGonzaga e Guilherme Feres

ALERGIA E IMUNOLOGIA

Abelardo Bastos Pinto Neto - 0083663-0

Barbara Felix Vieira de Vasconcellos Hildebrandt - 0091117-8
Nathalia Carvalho Delcourt - 0085333-0

Newton Gheventer - 0011238-3

Rosana Neves dos Santos - 0052880-5

Valéria Franca da Silva - 0062716-0

ANESTESIOLOGIA

Alejandro Fontes Rezende de Lacerda Lage - 0092864-0
Bernardo Gosling Telles de Souza - 0094437-8

Carla Gregorio Goncalves - 0084298-2

Eduardo Borges Rocha Pyrrho - 0077128-7

Flavia Medina Bahia - 0062729-1

Gabrielle de Souza Maiorano - 0092028-2

Giselane Lacerda Figuerédo - 0055795-9

Jodo Vitor Scramignon Rossi Cortes - 0090994-7

Livia Serpa de Siqueira Queiroz - 0093203-5

Mariana de Oliveira Alencar - 0088515-0

Raphael D'Alvignac Boechat - 0093137-3

Roberta Monteiro Nicodemos - 0092685-0

Tais Garcia Glasenapp - 0096950-8

Victor da Venda Acosta - 0097261-4

AREA DE ATUACAO: MEDICINA PALIATIVA
Giselane Lacerda Figuerédo - 0055795-9

ANGIOLOGIA
Gisele Cardoso Silva de Sena - 0055886-4

CANCEROLOGIA
Carolina Fittipaldi Pessoa - 0078098-7
Maria de Fatima Dias Gaui - 0044132-0

CANCEROLOGIA/ CANCEROLOGIA PEDIATRICA
Andreia Cristina Fortes Bassani - 0082145-4

CARDIOLOGIA

Adson Azevedo Salim - 0039327-9

Alcides Angelo Ferreira Neto - 0040997-7

Amanda Raphael Facuri Cardona - 0066429-4

Bruna de Mello Miliosse - 0092993-0

Bruno da Silva Cunha - 0088311-5

Fabiana Voigt - 0055753-4

Grace Caroline Fernandes Soares e Silva Feitoza - 0089168-1
José Augusto Braga Cabral Junior - 0058121-9

Rafael Chacar Lima - 0090424-4

Sonia Maria Fernandes da Silva - 0037175-7
Area de Atuacdo: Ecocardiografia

Bruno da Silva Cunha - 0088311-5

AREA DE ATUACAO: ERGOMETRIA
Mario Luiz Coelho dos Santos - 0060926-3

CIRURGIA DA MAO
Rodrigo Tiago Berlink Faria - 0080977-2

CIRURGIA GERAL

Athos de Carvalho Cardillo - 0090556-9
Fabio Bernardo Oliveira da Silva - 0082066-0
Fabio José Teles - 0087684-4

Helena Taveira Cruz - 0095637-6

Helton Silva Ramos - 0092877-1

José Luis Pantaledo Falcdo - 0056632-6

Jose Tadeu Marques Batista - 0034511-6
Juan Tavora Mello - 0085713-0

Leonardo Coelho Rocha - 0099300-0
Lucineide Martins de Oliveira Maia - 0082115-2
Simon da Silva Macedo - 0093383-0

CIRURGIA PLASTICA
Giselle Erthal de Magalhées Lessa - 0082069-5
Mariana Ribeiro de Souza Rebelo Lemos - 0089790-6

CLINICA MEDICA

Adriana Mororo Osorio de Castro - 0086096-4
Alicia Araujo de Oliveira - 0071085-7

Bruna de Mello Miliosse - 0092993-0

Bruno da Silva Cunha - 0088311-5

Carolina Fittipaldi Pessoa - 0078098-7
Christiane Cigagna Wiefels Reis - 0089048-0
Deborah Conte Santos - 0091624-2

Fabiana Voigt - 0055753-4

Gabriela Moreira Araujo Rocha - 0096684-3
Isabella Matias Ribeiro - 0106270-0

Jodo Andrade Leal Sales Junior - 0054809-6
Juliana Prezioso - 0098749-2

Luiz Antonio Rocha dos Santos - 0048363-7
Monic Varchmin - 0094268-5

Vinicius da Fonseca Vieira - 0093818-1

COLOPROCTOLOGIA
Fabio José¢ Teles - 0087684-4

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

DERMATOLOGIA

Bruna Dacier Lobato Martins - 0079964-5
Daniel da Costa - 0075342-4

Juliana Chaves Ruiz Guedes - 0092347-8

Leila Rodrigues Azevedo e Silva - 0042298-9
Lilian Ferreira Quintanilha da Silva - 0046749-5
Nathalia Carvalho Delcourt - 0085333-0

Otavia Camoleze da Silva Queiroz - 0085816-1
Patricia Bichara de Carvalho Moreira - 0095618-0
Raphael Cacciari Peryassu - 0072166-2
Rosemary Teixeira Alighieri - 0020433-0
Tatiane Lopes Ramos de Carvalho - 0077407-3

ENDOCRINOLOGIA E METABOLOGIA

Deborah Conte Santos - 0091624-2

Rafaela Leitdo Siqueira Gomes - 0077636-0

Rita de Cassia Martins Rocha Gosling - 0106258-1
Roberta Barros Martins Cruz - 0086230-4

Sergio Blumenberg - 0016727-2

ENDOSCOPIA
Marcela Rosa de Almeida - 0086190-1

GASTROENTEROLOGIA
Josiane Aparecida Rodrigues de Mattos Campos - 0060176-4
Marcela Rosa de Almeida - 0086190-1

GINECOLOGIA E OBSTETRICIA

Alessandra Sapienza Domingues - 0093723-1

Ana Carolina do Prado Aboim Lazaro - 0081700-7
Beatrice Nuto Nobrega - 0106220-4

Beatriz Kern Noel - 0096660-6

Jamille Neves Bernardo de Souza - 0092460-1
Nina Lucia Barbosa Givigi - 0037003-1

Paula Stephanie Duarte Oliveira - 0090878-9
Thaissa Figueiredo Pedreira - 0106337-5

HOMEOPATIA
Luiz Costa Pereira Sdo Thiago - 0029562-5
Raquel Bruno Kalile - 0095057-2

INFECTOLOGIA
Karla Regina Oliveira de Moura Ronchini - 0057333-2
Roberto Falci da Silva Garcia - 0075350-5

MASTOLOGIA
Paula Stephanie Duarte Oliveira - 0090878-9

MEDICINA DE FAMILIA E COMUNIDADE

Clarissa Rezende de Carvalho - 0099004-3

Erica Pontes Pereira Ferreira - 0088041-8
Gabryella Fernandes Diniz - 0096706-8

Joao Victor Pitta Amado de Souza - 0098284-9
Joshi Gavido Melo - 0094579-0

Marcio Henrique de Mattos Silva - 0093750-9
Mariane Martha Azevedo Aragdo Cunha - 0094655-9
Priscila Coutinho de Oliveira - 0099002-7

Taiz Mara Corréa Santos - 0096477-8

Talita Gabriela Cavalcanti de Barros - 0099499-5
Théamis Bernardo - 0092228-5

Virna Mills Salgado de Menezes - 0091439-8

MEDICINA DO TRABALHO
Tvo Baldo - 0106273-5
Marcelo Ferreira de Castro - 0026041-4

MEDICINA ESPORTIVA
José Luiz de Azevedo Prata - 0056817-6

MEDICINA INTENSIVA

Alexandre da Silva Abrantes - 0086828-0
Alicia Araujo de Oliveira - 0071085-7

Anna Luisa Traiano Mundt - 0078452-4
Joao Andrade Leal Sales Junior - 0054809-6
Tarcicio de Oliveira Givisiez - 0084929-4

MEDICINA NUCLEAR
Christiane Cigagna Wiefels Reis - 0089048-0

NEFROLOGIA

Luiz Antonio Rocha dos Santos - 0048363-7
Nelson Pitta Coutinho - 0025234-3

Renata da Silva Pereira da Cunha - 0077102-3
Simone Ribeiro Santos Lopes - 0056912-9

NEUROCIRURGIA
Renvik Demauir Cozine Silva - 0089058-8

NEUROLOGIA

Ana Cristina Wing Marques dos Santos - 0081167-0
Flavia Curty Abido Chaves Loureiro - 0083241-3
1gor Monteiro Pontes - 0094776-8

Louise Macchiarulo do Nascimento - 0093598-0
Paula Marques Lourengo - 0090271-3

Raphael Breder - 0081454-7
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SAUDE PUBLICA * CREMER) promove plendria temitica sobre o Cadastro Nacional de Estabelecimentos de

Saude

Sistema deve ter qualidade e confiahilidade

Os conselheiros do CREMERJ se reuniram em
plenaria tematica, no dia 21 de junho, para debater
e conhecer as funcionalidades do Cadastro Nacional
de Estabelecimentos de Saude - Cnes Data SUS.
Convidados pelo CREMERJ, os gestores federais Lu-
anna Costa, Guido Rafael e Alzira Falcdo fizeram uma
explanacgdo sobre o que é o Cnes, como utiliza-lo e
0 objetivo do seu sistema.

- 0 universo de informagdes e dados que o
Cnes nos oferece ¢ muito grande. Como profissio-
nais de saude, temos o dever de nos aprofundar
no tema e conhecer esse sistema que tem quali-
dade e confiabilidade - disse Gil Simdes.

Segundo uma das gestoras do sistema, a con-
sultora do Ministério da Satude (MS) Luanna Costa,
o Cnes ¢ vinculado ao Ministério da Saude e obri-
gatdrio para todos os municipios, Estados e Unido.
Esta disponivel para uso desde o ano 2000 e, hoje,
possui quase 300 mil estabelecimentos ligados a
saude, publica ou privada, e cerca de 2,5 milhdes
de profissionais cadastrados.

- E o cadastro oficial de consulta do MS e de
todos os estabelecimentos de saude ativos, que in-
tegram ou nido, o Sistema Unico de Saude. Isso
significa que todos os estabelecimentos e profissi-
onais da area da saude devem ter seu cadastro e
codigo de Cnes — explicou a gestora, reforcando
ainda que, mundialmente, ndo existe nenhum ou-
tro sistema que se compare a ele em termos de
capacidade e funcionalidade.

A gerente de projeto do Cnes, Alzira Falcéo, apro-
veitou a oportunidade para explicar o passo a passo
para o cadastramento de pessoa fisica e de unida-
des hospitalares no sistema.

- No praprio site, basta preencher os dados solici-
tados, salvar em um pendrive e leva-lo até a Secretaria
de Saude da sua regido, geralmente, do municipio. Ali
os dados sdo validados pelo gestor, que pode solicitar
alguns documentos para comprovacio do que esta
colocado no sistema. Com a aprovacio, sera gerada
uma numeracio, que ¢ o codigo do profissional ou do
estabelecimento, como um CPF. Depois de todo esse
fluxo, os dados ficam disponiveis para o publico, atra-
vés do site cnes.datasus.gov.br - detalhou Alzira.

Entre os objetivos do Cnes esta a possibilida-
de de apresentar o perfil de estabelecimentos e
profissionais de saude, oferecendo informacgoes
sobre quais sdo as unidades em funcionamento,
onde estdo localizadas, o perfil de assisténcia, os

Luanna Costa durante sua apresentagdo

No final da apresentacéo, os conselheiros cri-
ticaram o excesso de burocracia para que a ins-
cricdo, principalmente de pessoas fisicas, fosse
validada pelo sistema. Além disso, questionaram
como e quando seria realizada uma releitura do
sistema, visando a reducdo da atual classifica-
¢do dos estabelecimentos.

Alzira reconheceu o numero excessivo de clas-
sificacoes.

- Nossa proposta ¢ diminuir os atuais 50 tipos
de classificagoes para 20 até o final deste ano. Essa
mudanca vem sendo estudada ha dois anos, inclu-
sive com a participacido da Agéncia Nacional de
Saude Suplementar (ANS). Atualmente, o prprio ges-
tor nos aponta em que categoria o estabelecimen-
to se encaixa, gerando equivocos. A partir dessa
reestruturacido, o fluxo sera invertido: o Cnes fara
perguntas-chave e, de acordo com as respostas,
registrara na classificacdo adequada - explicou.

Segundo o presidente do CREMERJ, Pablo

Criticas quanto ao excesso de burocracia

Vazquez, a preocupacdo com a divulgacio de
informacdes atuais sobre profissionais da area
fez com que o Conselho Federal de Medicina
(CFM) sugerisse alteracdo no cadastro.

- Sabemos que, devido a desatualizag¢do no
Cnes, alguns colegas tiveram a imagem prejudica-
da junto a opinido publica. Por isso, agora existe
uma funcionalidade no sistema chamada “Solici-
tacdo de Desligamento pelo Profissional”. Dessa
forma, o médico pode avisar que saiu de determi-
nado hospital ou unidade de saude. Com essa in-
formacéo, o Cnes pressiona o gestor local a retirar
o0 nome do colega do estabelecimento. Esse ca-
dastro é fundamental para que possamos ter acesso
ao numero de médicos e a distribuicdo por espe-
cialidade, assim como a oferta de aparelhos e ser-
vicos para formular politicas de satde publica e
suplementar. E 10gico que é ainda necessario aper-
feicoar o sistema e € nesse sentido que estamos
aqui - acrescentou Pablo.

servicos e equipamentos disponibilizados, quan-
tos profissionais atuam naquele local, quem sdo
eles, suas especialidades, tempo de servico, entre
outros dados imprescindiveis para a populacédo e
também como base de pesquisas.

- Quando apresento o Cnes, sempre reforco que
ele precisa ser o retrato da unidade de saude. Todos 0s
dados daquele local e seus profissionais devem corres-
ponder ao que ¢ informado no sistema - disse Luanna.

#CLASSIMED

Sublocagdo de horario em consultério na Tiju-
ca (ao lado do metrd Saens Pena), com wi-fi, ar
condicionado, recepcionistas e sistemas de mar-
cacdo. R$ 750 periodo 5h, uma vez por sema-
na. Contato: (21) 99769-2277 (Jaqueline).
Email: Jaquelme costa@chmcadermals com.br

Sublocagao de horano em consultono oftal—
moldgico em Copacabana (Santa Clara, 70) com
infraestrutura completa, exames complementa-
res, secretaria, wi-fi e garagem. R$ 1.100 peri-
odo de 4h. Contato: Heliane. Email:
alme1dahehane@h0tma|l com

Sublocagao de horano em consultono no Largo
do Machado, com sala de procedimento, secre-
téaria, wi-fi, ar condicionado, TV. R$ 700 periodo
de 4h. Contato: (21) 99722-1100 (Dr. Dennys)

Sublocagdo de hordrio em clinica em lcarai/
Niteroi (Miguel de Frias, 77) em prédio comer-
cial com wi-fi, estacionamento, secretdrias, pron-
tudrio eletronico ou manual. R$ 570 periodo
de 4h pela manha e R$ 730 periodo de 6h a
tarde. Contato: (21) 99800-1211 (Alexandre)
ou (21) 99800 0930 (Beremce]

Sublocagﬁao de horano em clmlca em Sao Gon—
calo (Presidente Kennedy, 399) com wi-fi, se-
cretdrias, prontuario eletronico ou manual. R$
340 periodo de 4h pela manha e R$ 440 peri-
odo de 5h a tarde. (21) 99696-8864 (lara) ou
(21) 99800-1211 (Alexandre]

Sublocagao de horano na Freguesm (Estrada de
Jacarepagud, proximo ao Prezunic) com secre-
taria e uma vaga de garagem. R$ 550 periodo de
4h disponivel segunda a tarde, quarta pela ma-
nh3 e quinta o dia inteiro. Contato: (21) 99730-
6482 (Fernanda) ou (21) 2447-0456 Cristiane

Sublocagdo de horario em consultorio médico
na Tijuca (proximo metrd Saens Pena), mobili-
ado. R$ 400 periodo de 4h. Contato: (21)
98181-0030 (Carlos Martins)

Sublocagdo de horério em consultorio em Ipane-
ma (Visconde de Piraja, 623), completa infraestru-
tura. R$ 1.100 a R$ 1.300 periodo de 6h. Contato:
(21) 99972-7710 (Fabio) / (21) 2512-2512 (con-
sultorio). Email: fabio@ fabioneves.com.br
Sublocagédo de horario em consultério em Co-
pacabana (Santa Clara) com secretaria, wi-fi, ar
condicionado, vaga na garagem. R$ 700 (ma-
nha ou tarde). Contato: (21) 99857-7053 (Car-
Ia) Email: carla. msas@gmall com

Sublocagao de horarlo em Jardlm Icara1 (Icara1
Offices) com recepcio, ar condicionado, wi-fi.
R$ 450 segunda a tarde, terca e quarta pela
manha. Contato: (21) 99462-4409 (Rachel)
preferéncia Whatsapp

Seguro de
gAutomo&;—:gl

(21) 22637478
(21) 99987-0077

Ligue e consulte
nosso custo.
Nossas propostas
sdo atraentes!

CONFIRA!

LFCORR ORA DE
SEGUROS LTDA

Corretor Luis Fernando + desde 1980

*Vocé ndo
perde o bonus
na troca de

seguradora.

telefones

21 2263-

21 99987-0077
skype
LINHA.DIRETA.SEGURO
e-mail

Rua do Acre, 77 sala 401 .
seguroLF@gmail.com

Centro « Rio de Janeiro
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SAUDE PUBLICA * No Redome, chance de encontrar doador compativel é de 90%

Transplante de medula ossea se consolida no Inca

“Atualmente, a chance de um paci-
ente que necessite de transplante de
medula 6ssea encontrar um doador com-
pativel é de mais de 90%”. A afirmago ¢
do diretor do Instituto Nacional de Can-
cer (Inca) e atual coordenador do Regis-
tro Nacional de Doadores de Medula Os-
sea (Redome), Luis Fernando Bouzas, que
fez questdo ainda de dizer que o Redo-
me ¢ o terceiro maior banco de doadores
de medula 6ssea do mundo.

- O transplante de medula dssea ¢
um procedimento com 70 anos de evo-
lucio e estd consolidado no Brasil. Nos
primeiros 20 anos, a questdo da com-
patibilidade e de como ¢ feito o proce-
dimento do transplante, propriamente
dito, geravam muito receio na popula-
¢do. Nas décadas de 70 e 80, o material
genético so era coletado e o transplante
realizado entre irmdos compativeis. A
chance de encontrar essa compatibili-
dade era de 40% - observou Bouzas.

A boa noticia veio nos anos 1990,
quando a ideia de que era possivel en-
contrar doadores compativeis que nio
fossem da mesma familia (o chamado
doador ndo-aparentado ou ndo-relaci-
onado) lancou uma nova luz no seg-
mento de transplante de medula dssea.

- Isso aumentou muito a gama de
pacientes que se beneficiaram, pois o pro-
cedimento ¢ importante para mais de 80
doengas, e ndo apenas para a leucemia,
como muitos pensam — explicou o dire-
tor, citando os linfomas, faléncias de me-
dula e do sistema imunologico, além de
tumores germinativos e dos rins como
patologias com possibilidades de recupe-
racdo através do transplante de medula.

Ele lembrou que na década de 1990
surgiram os primeiros registros de do-
adores nos Estados Unidos e na Euro-
pa. No Brasil, o Registro Nacional de
Doadores de Medula Ossea surgiu em
1993, por iniciativa do médico José
Roberto Feresin Moraes. Como, na
época, ndo houve muito interesse por
parte do Inca e do Ministério da Sau-
de, ele seguiu para Sdo Paulo e tentou
emplacar o projeto durante cinco anos.

- Também nio obteve sucesso e re-
tornou ao Inca com cerca de 8.000 doa-
dores cadastrados. Tempos depois, 0 Mi-
nistério da Saude se envolveu de forma
ativa no programa e teve inicio um traba-
lho de comunicacio e organizagio para
aumentar o cadastro — observou Bouzas.

Novela incentiva o debate

No ano 2000, a novela “Lagos de
Familia” chamou a atengo para a leu-
cemia e o tratamento da doenga. A
saga vivida na fic¢do incentivou o
debate sobre o assunto, dando opor-

Luis Fernando Bouzas

tunidade para que a populacdo co-
nhecesse o tema medula 6ssea, e fez
com que o numero de cadastros au-
mentasse vertiginosamente.

- A novela gerou muita polémica
na época. No Inca, tinhamos, na oca-
sido, em torno de 11 mil possiveis
doadores cadastrados e, quatro meses
depois, chegamos a 25 mil. Nosso Dis-
que-Saude recebeu, em uma hora, 10
mil ligagdes - contou ele.

A partir de 2004, segundo o dire-
tor, as campanhas de comunicacdo fo-
ram mais estruturadas e conectadas com
os hemocentros. Com o apoio também
da sociedade, ONGs, entidades publi-
cas e filantrdpicas, o numero de doa-
dores no Registro Nacional saltou de
30 mil para quase quatro milhdes, atin-
gindo o terceiro lugar no ranking mun-
dial de registros de doadores.

Teto cadastral

Também polémica é a questdo do
teto cadastral imposto pelo Redome.
Bouzas explicou que, quando o regis-
tro ainda engatinhava, a quantidade
de voluntarios cadastrados era livre.
Porém, ao atingir dois milhées de do-
adores, foi necessario um maior con-
trole e planejamento para que fossem
acrescentados doadores com caracte-
risticas genéticas diferentes.

- 0 que interessa ¢ uma distribuicdo
regional para abranger a parte genética
com maior qualidade. A partir de 2012,
foi feito um teto para os Estados, revisto
em 2014, para que pudéssemos ter uma
adequacdo. Parana, Santa Catarina e Sdo
Paulo, por exemplo, ultrapassaram, em
termos percentuais, esse cadastro. O re-
comendavel é cadastrar, aproximadamen-
te, 2,5% da populacdo de uma determi-
nada localidade - disse ele, completan-
do que, ao atingir a meta, o cadastro tem
continuidade, mas com maior cuidado
para que nio cresca indefinidamente.

Bouzas ressaltou que todo o proce-
dimento - desde a coleta de sangue para
cadastro até o transplante - tem o pa-
trocinio do governo federal brasileiro.

- Se um paciente do sistema, pu-
blico ou particular, de saude estiver
necessitando de um transplante de
medula ¢ de responsabilidade do Re-
dome encontrar um doador compati-
vel. Outro detalhe é que o valor ape-
nas para o cadastro de um doador ¢
de R$ 400, sem contar os custos do
procedimento em si - esclareceu.

Segundo o diretor do Inca, muitas

/4

pessoas questionam a razdo desse in-
vestimento feito pelo governo.

- A grande miscigenacdo do povo
brasileiro dificultaria o encontro de um
doador compativel em outro pais. Além
disso, 0 alto custo no transporte de uma
medula éssea também foi outro fator le-
vado em consideracio. Até 2009, o con-
trario também nio podia ser feito. Tinha-
mos uma lei que proibia o transplante
para outros paises, mas conseguimos
modificar isso e, haje, o Brasil esta inclu-
ido nessa corrente de solidariedade mun-
dial, o que nos abriu muitas portas para
acordos internacionais — acrescentou.

Mais uma esperanca de

cura para 0s pacientes

Os bancos de sangue de corddo
umbilical, que pode ser outra fonte de
transplante, também estio acoplados
ao Redome, e sdo mais uma esperan-
¢a de cura para os doentes.

Para o diretor, a medicina avanca a
passos largos na questdo do transplante.
Ainda em fase de estudos estd a utiliza-
¢do de um doador na familia que seja
parcialmente compativel, ou seja, une-se
ametade do cromossomo compativel da
mie e a do pai (ou um irmio parcial-
mente compativel) para o transplante. A
técnica tem o nome de haploidéntico.

- Tudo isso faz com que se possa
dizer, com seguranca, que, independen-
temente de aumentar o registro, tem-se
como achar um doador para mais de 90%
dos pacientes que necessitam. Indepen-
dente da idade - enfatizou Bouzas.



Junho de 2016

JORNAL DO CREMERJ

11

Procedimento é simples

para os voluntarios

O procedimento para tornar-se
um voluntario é simples. Se a pessoa
tem entre 18 e 55 anos, basta pro-
curar o hemocentro da sua cidade -
todas as capitais possuem um con-
veniado ao Inca - e preencher um
cadastro com seus dados pessoais
(lembrando que é fundamental man-
ter esse cadastro sempre atualizado).
Em seguida, ¢ feita a coleta de, apro-
ximadamente, 10 mililitros de san-
gue, onde estdo todos os dados ge-
néticos do doador. Suas informacoes
pessoais e a amostra coletada sdo ar-
mazenadas no Redome, em um sis-
tema informatizado.

Na outra ponta de todo esse tra-
mite, ha o Registro Nacional de Re-
ceptores de Medula Ossea (Rereme).

- A partir de 2006, todos os paci-
entes que precisam de um transplante
no Brasil sdo cadastrados por seus res-
pectivos médicos no Rereme. Assim, o
Redome faz o cruzamento das infor-
macoes, de forma automatica, e quem
realmente for compativel é localizado.
Ao mesmo tempo, acompanhamos
também a evolucdo do doente, por-
que o médico pode registrar no siste-
ma o estagio em que seus pacientes
estdo. Assim que o doador é encon-
trado, o sistema envia uma mensagem
online ao médico - explicou.

S6 este ano, até o més de abril, ja
foram realizados 118 transplantes néo
aparentados no Brasil.

Se o possivel doador estiver bem
de saude, o Redome marca uma data
para o procedimento, que deve es-
tar organizada com a agenda do pa-
ciente, pois ele tera que fazer trata-
mento quimioterapico e/ou radiote-
rapico alguns dias antes de receber
a nova medula. No momento em que
o doador estiver pronto, ha duas for-
mas de fazer a coleta. A primeira, e
mais simples, é a retirada direta da
medula Ossea, através de puncdo
com agulha.

A outra forma, mais sofisticada,
foi desenvolvida na década de 1990
quando a medicina identificou os
fatores de crescimento celular: um
estimulante da medula dssea. Esse
fator pode ser ministrado ao doa-
dor e fazer com que a célula tronco
cresca e “invada” a corrente sangui-
nea. Para que isso ocorra, o volun-
tario deve tomar um medicamento
especifico por trés ou quatro dias.
Assim, com uma simples coleta des-
se sangue periférico, o doador ja
cumpre a sua parte.

Bouzas reitera que esse procedi-
mento nio ¢ recomendado em todos
os casos. O médico responsavel ¢
quem determina qual a forma mais
adequada de coleta para cada pacien-
te especifico.

SAUDE PUBLICA * Comissio de ética alerta sobre falta

de plantonistas na Unidade de Cuidados Avangados

Novo setor do Hemorio enfrenta
problemas de insumos e medicacao

Os diretores do CREMERJ Nelson
Nahon e Gil Simdes participaram, no
dia 22 de junho, de uma fiscalizagio
no Instituto Estadual de Hematologia
Arthur Siqueira Cavalcanti (Hemorio).
O objetivo foi averiguar a denuncia
feita pela comissdo de ética sobre a
irregularidade na manutencdo de
equipamentos e a inconstancia de
estoque de insumos e medicacéo,
além da falta de médicos plantonistas
na recém-inaugurada Unidade de
Cuidados Avancados (UCA), que se-
gundo o relatorio de fiscalizacdo do
Conselho funciona, na verdade, como
Unidade de Terapia Intensiva (UTI).

Inaugurada em maio, a UTI foi
montada para atender a pacientes mui-
to graves. No entanto, o setor ndo pos-
sui médico intensivista em numero su-
ficiente para a cobertura de todos os
plantdes. Ha apenas cinco especialis-
tas e, nos finais de semana, nido ha
médico exclusivo no servico, ficando
a assisténcia a cargo dos plantonistas,
que sdo responsaveis também por to-
dos os pacientes do hospital.

Segundo o diretor-geral do Hemo-
rio, Luiz Amorim, para montar a esca-
la de plantonistas e médicos de roti-
na da UTI é necessario de oito a nove
intensivistas. Ele esclareceu que os
profissionais s6 podem ser lotados no
instituto por meio de concurso publi-

co - o ultimo realizado ndo tem mais
banco de reserva de candidatos.

Os diretores do CREMERJ também
questionaram a irregularidade do esto-
que de materiais e medicamentos. De
acordo com Amorim, essa inconstancia
se deve ao fato de que esses itens de-
vem ser adquiridos por licitagdo, o que
explicaria a morosidade do processo. Ele
também informou que o hospital conta
com recursos mensais do Fundo Esta-
dual de Saude (Rede/FES) no valor de
R$ 100 mil para compras de urgéncia,
mas alegou que ¢ insuficiente para o
porte e perfil do instituto.

Outro ponto levantado por Nel-
son Nahon e Gil Simdes foi a ausén-
cia de reparo dos aparelhos de en-
doscopia e ecocardiograma, que es-
tdo inoperantes desde janeiro de 2016,
além da falta de dosimetros, que sio
fundamentais nos exames radioldgi-
cos. A direcdo do Hemorio informou
que a empresa responsavel pela en-
genharia clinica é contratada pela
Fundacdo Saude, contudo, pela li-
mitacdo de recursos, ainda nao foi
possivel o reparo dos aparelhos.

— Tudo que foi dito pela comis-
sdo de ética foi comprovado. Infeliz-
mente, o Hemorio sofre 0 mesmo pro-
blema de outras unidades estaduais:
nado dispde de recursos financeiros
para se manter. 0 CREMERJ vai noti-

ficar a Fundacdo Saude e o secretario
estadual de Saude e cobrar esclareci-
mentos e condutas para solucionar os
problemas — adiantou Gil Simdes, que
também ¢ coordenador da Comissio
de Fiscalizacdo do CREMERJ (Cofis).
Essa foi a sequnda fiscalizacéo rea-
lizada no Hemorio pelo CREMERJ em
dois meses. Em abril, o presidente da
entidade, Pablo Vazquez, reuniu-se com
a direcdo e a comissdo de ética médica
da unidade para discutir a suspensio
de parte do atendimento, ocasionada
pela greve dos funcionarios terceiriza-
dos. A interrupcdo afetou diretamente
varios setores, como o atendimento la-
boratorial, o administrativo, a coleta
movel de sangue, o servico de segu-
ranca e a hotelaria. O Conselho denun-
ciou o problema ao Ministério Publico
do Estado do Rio de Janeiro (MPRJ).

Olimpiada

0 estoque do banco de sangue do
Hemorio, em especial para cobettura
no periodo dos Jogos Olimpicos, tam-
bém ¢ motivo de preocupagio do CRE-
MERJ. Durante a fiscalizagio, a dire-
toria do instituto informou que sera
feita uma campanha de doacdo, que
contara com a participacdo de atletas
olimpicos e paralimpicos. Além disso,
foram tracados varios planos para au-
mentar a captagio de doadores.

UPAs tém trelnamento para atender IAIVI

Nos dias 19 de maio e 30 de junho
ocorreram treinamentos do Programa de
Apresentacéo e Treinamento das Dire-
trizes de Atendimento nas Portas de
Entrada de Urgéncias e Emergéncias do
Infarto Agudo do Miocardio, promovi-
do pela Secretaria de Estado de Saude
(SES-RJ). No primeiro evento, que teve
como foco as Unidades de Pronto Aten-
dimento (UPAs) municipalizadas, o CRE-
MERJ esteve representado pelo diretor
Serafim Borges. Ja no segundo, cujo
foco foram as UPAs estaduais, pelo con-
selheiro Aloisio Tibirica.

Serafim enfatizou que o principal
objetivo do programa ¢ a reducdo do
numero de mortes por infartos em todo
o Rio de Janeiro.

- Para ter uma nogdo, de 2003 a
2010, a expectativa de vida do brasileiro
aumentou em 22 anos. Com isso, vieram

Virgilio Pereira, Maximiliano Dutra, Antdnio Ribeiro e Serafim Borges

doencas como o AVC e o infarto. O Con-
selho, entdo, por meio da Camara Técni-
ca de Urgéncia e Emergéncia, solicitou a
implantagdo desse procedimento — disse.

Ja Tibirica frisou a amplitude do
programa.

- 0 atendimento do trombolitico faz
parte de uma discussdo nido so6 de car-
diologia, mas também do atendimento
de emergéncia. Desde os primeiros pas-
sos do projeto, o Conselho esteve pre-
sente dando total apoio e cobrando sua

continuidade. Acreditamos que essa ini-
ciativa, além de salvarvidas, diminui cus-
tos para a saude, porque, quando re-
duzimos as consequéncias do infarto,
evitamos que ele gere despesas para a
rede hospitalar - salientou.

Em ambos os eventos, o cardiolo-
gista da SES-RJ e um dos responsaveis
pela coordenacio do Programa de Trei-
namento Antonio Ribeiro falou sobre a
importancia de dar mais dindmica as
UPAs com a implantagdo do projeto.
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SAUDE PUBLICA  CREMER] se recine com

Mais uma

Em junho, a populacido do Rio de Janeiro foi
surpreendida com a ousada agdo efetuada por apro-
ximadamente 20 bandidos que invadiram o Hospi-
tal Municipal Souza Aguiar, no Centro do Rio de
Janeiro, armados com explosivos, pistolas e fuzis,
com o objetivo de resgatar um dos chefes do trafi-
co de drogas da Zona Sul da cidade que, ap0s ter
sido baleado em uma acgdo policial, estava sob cus-
todia no sexto andar da unidade hospitalar, onde
funciona a ortopedia adulta.

0 ataque, ocorrido na madrugada do dia 19 de
junho, resultou na morte de um paciente, além de
duas pessoas gravemente feridas, dentre elas um pro-
fissional de saude.

A poucos dias da abertura da Olimpiada, com o
Estado em situacdo declarada de calamidade publica,
a noticia se espalhou pelos principais veiculos de im-
prensa, inclusive internacionais, como a TV americana
ABC News e o semanario britdnico Daily Mail, que lem-
braram que o Souza Aguiar ¢ um dos seis hospitais de
referéncia para os turistas estrangeiros que necessita-
rem de atendimento emergencial durante os Jogos.

Nio ¢ a primeira vez que o Hospital Souza Agui-
ar, que possui a maior emergéncia da América La-
tina, enfrenta situacdes como essa. A unidade, lo-
calizada em uma drea onde dezenas de pessoas
usam drogas a luz do dia, ¢ alvo de violéncia em
seu entorno constantemente.

Poucos dias depois do episodio no Hospital Souza
Aguiar, a maternidade Alexander Fleming, em Mare-
chal Hermes, bairro da Zona Norte, também foi inva-
dida por trés homens armados. De acordo com teste-
munhas, os criminosos roubaram aparelhos telefoni-
cos e ainda tentaram levar uma paciente como refém.

Cenas semelhantes também ja foram registradas
no Hospital Estadual Getulio Vargas (HEGV), na Pe-
nha, outro bairro da Zona Norte, localizado nas proxi-
midades do Complexo do Alemio, regido que con-
centra um dos maiores numeros de favelas da cidade.

Na manha do dia 16 de setembro de 2012, a
pediatra Sénia Maria Stender foi morta a tiros na
saida do seu plantdo no HEGV. De acordo com
colegas da unidade, ela teria sido ameacada pelo
pai de um paciente horas antes.

Na Zona Oeste do Rio, no Hospital Municipal Al-
bert Schweitzer, a situacdo se repete. Os funcionarios
trabalham com nervosismo diante da inseguranca. A
unidade ¢ uma das que mais recebem pacientes pre-
sos no Estado. Somente no més de abril deste ano, o
hospital chegou a receber 18 custodiados.

O perigo também esta presente em unidades da
rede federal. No Hospital Federal de Bonsucesso os
funcionarios também ja passaram por momentos de
pavor. No dia 5 de abril de 2001, um grupo de 20
homens armados invadiu a unidade para resgatar um
traficante. Eles deixaram o hospital carregando o tra-
ficante nos bracos e, na saida, mataram um policial
militar. Sete pessoas que estavam na fila para marcar
consultas ficaram feridas e quatro vigilantes foram
brutalmente agredidos.

secretario estadual de Seguranca na busca de solucdes para os casos

vez, CREME

RJ exi

Sinais da acdo de criminosos ocorrida no Hospital Municipal Souza Aguiar

Demora na saida dos detentos é problema grave

Conforme relatos dos profissionais das unida-
des, um dos problemas enfrentados ¢ a transferén-
cia dos custodiados apos a liberagdo médica.

- Temos um custodiado de alta ha trés semanas
no Souza Aguiar. Ligamos para a Central de Regula-
¢do todos os dias e nos respondem que ndo ha
vaga no Hospital Penitenciario para recebé-lo - de-
nunciou um médico da unidade, em entrevista ao
Jornal do CREMERJ no fim de junho.

Sé em junho, havia quatro pacientes custodia-

dos no Hospital Federal de Bonsucesso com pedi-
dos de transferéncias enviados a Central de Regula-
¢do da Secretaria de Administracdo Penitenciaria
(Seap) sem resposta desde abril.

De acordo com a Secretaria de Seguranca
do Estado do Rio de Janeiro, havia cerca de 50
presos sob custodia em unidades das redes mu-
nicipal e estadual na terceira semana de junho,
12 deles no Hospital Geral de Nova Iguacu (Hos-
pital da Posse).

Hospital da Posse exige transferéncia de custodiados

0 episodio ocorrido no Hospital Municipal Sou-
za Aguiar motivou o Hospital Geral de Nova Iguacu
(HGN1) a exigir, mais uma vez, a transferéncia de
custodiados em sua unidade. A direcdo da unidade
enviou um oficio ao CREMERJ, no dia 28 de junho,
informando sobre os 12 presos internados 14, sendo
que cinco ja estavam de alta médica.

No documento, a direcio explica que enviou di-
versos oficios a Secretaria de Administracdo Peni-
tencidria solicitando a transferéncia dos presos que
ja tiveram alta, mas ndo receberam nenhuma res-
posta; um deles esta de alta desde setembro de 2015.

- A permanéncia dos custodiados provoca inse-
guranca e mais gastos com insumos. Além disso, os
leitos ficam ocupados por pacientes que nao preci-

sam mais de assisténcia médica - declarou o dire-
tor-geral do HGNI, Joé Sestello.

A preocupacio da direcdo se agravou apds uma
denuncia sobre a pretensdo de criminosos em res-
gatar um traficante internado na unidade. A infor-
macdo, sequndo o oficio, foi enviada ao Poder Ju-
diciario, que determinou a remocéio do preso, mas,
mais uma vez, nada foi feito.

No mesmo dia em que recebeu o documento do
HGNI, o Conselho denunciou os fatos a imprensa,
que divulgou amplamente a situacdo do Hospital
da Posse.

No dia 4 de julho, a direcdo da unidade infor-
mou ao Conselho que, dos 12 custodiados, apenas
dois haviam sido transferidos.
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de violéncia

je seguranca nos hospitais

Invasao poderia
ter sido evitada

0 lamentavel episédio no Souza
Aguiar poderia ter sido evitado se uma
portaria da Secretaria de Seguranca do
Estado do Rio de Janeiro, que vigora
desde 2002, estivesse sendo respeita-
da. A norma determina que, no mo-
mento em que nao ha mais risco de
morte, o detento deve ser transferido
para alguma unidade do sistema pri-
sional, ja que os hospitais da rede pu-
blica ndo possuem a seguranga ne-
cessaria para receber presos, expon-
do, assim, profissionais de saude e a
populacdo que busca atendimento.

Até 2006, o sistema prisional con-
tava com um hospital geral de refe-
réncia, localizado no Complexo da Frei
Caneca, onde os presos eram transfe-
ridos para realizagio de cirurgias. Com
aimplosdo da penitencidria, a unida-
de foi desativada, e os presos passa-
ram a ser atendidos na rede publica,
juntamente com toda a populagio,
criando uma rotina de medo. O pro-
blema ¢ agravado pela demora da po-
licia em buscar os presos sob custo-
dia, que sao responsabilidade da po-
licia militar. Ja a transferéncia ¢ uma
competéncia da policia civil.

Funcionamento
temporario no
Complexo de Gericind

No dia 24 de junho, os secretari-
os de Seguranga, José¢ Mariano Bel-
trame, e de Saude, Luiz Antonio Tei-
xeira Junior, fizeram uma visita ao
Complexo Penitenciario de Gericind
para analisar o espaco. Foi definido
que a partir de 1° de julho o hospital
de campanha comecaria a funcionar
temporariamente por 60 dias, ampli-
ando a capacidade em 40 leitos.

Na ocasido, também foi prome-
tida uma construgio acoplada a UPA
que ja existe no complexo para au-
mentar o numero de vagas, impe-
dindo, assim, que os detentos cus-
todiados sejam atendidos em uni-
dades oferecidas a populagio. Atu-
almente, a UPA dispde de 18 vagas.
A Secretaria Estadual de Saude ain-
da apreciara como sera realizada a
transferéncia de recursos financei-
ros para a nova unidade, além de
definir a equipe que vai atuar nela.

Conselho se retine com secretario de Seguranca

No dia 22 de junho, o CREMERJ
realizou uma reunido com o secretario
de Seguranca do Rio de Janeiro, José
Mariano Beltrame, quando foi decidi-
do que o Conselho cobraria do gover-
no estadual que o Hospital Penitencia-
rio Dr. Hamilton Agostinho Vieira de Cas-
tro passasse a ser o unico centro de
recebimento de presos custodiados em
todo Estado. Um documento foi entre-
gue e recebido pelo governador em
exercicio, Francisco Dorneles, no dia
seguinte, 23 de junho.

Durante a reunido, o presidente do
CREMERJ, Pablo Vazquez, lembrou
que a luta por seguranca nas unida-
des é antiga e que, em janeiro, repre-
sentantes do Conselho e do Sindicato
dos Médicos do Rio estiveram com o
comandante-geral da Policia Militar do
Estado (PMERJ), Edison Duarte dos
Santos Junior, para tratar da protecio
dentro e no entorno das unidades, além
da permanéncia de presos sob custo-
dia nos hospitais publicos.

Como medida emergencial, Bel-
trame anunciou a montagem de um
hospital de campanha no Comple-
xo Penitenciario de Gericino, em

Pablo Vazquez e José Mariano Beltrame

Bangu, na Zona Oeste do Rio, que
passara a receber os detentos. Para
garantir a seguranca dos hospitais,
Beltrame adiantou que solicitou ao
chefe do Estado-Maior Geral que
seja colocada uma viatura em fren-
te a cada hospital, mesmo nio ten-
do preso custodiado.

0 presidente do CREMERJ finali-
zou o encontro destacando que a ins-
talacdo do hospital de campanha deve
ser vista como uma solucdo proviso-
ria. E reforcou que o ideal ¢ investir
no Hospital Penitenciario, que ja exis-
te no Estado, mas funciona de forma

precaria, sem aparelhamento adequa-
do, e conta com apenas 44 leitos.

- E preciso que o governo ga-
ranta o funcionamento pleno do
Hospital Penitenciario, que ¢ a me-
lThor saida para evitar episodios
como o ocorrido no Souza Aguiar.
Reconhecemos o direito constituci-
onal de acesso a saude de qualida-
de a todos os cidadios, mas a se-
guranca nas unidades ¢ uma con-
dicdo fundamental para a manuten-
¢do do bom atendimento e para o
proprio cumprimento desse direito
- finalizou Vazquez.

CREMERJ vem lutando ha muito tempo

Infelizmente, a
falta de seguranga nas
unidades, principal-
mente as que tém
atendimento 24 horas, cresomeer
segue através de varios
governos. O CREMERJ
sempre lutou para ga-
rantir a seguranca das
equipes no exercicio de
suas funcoes, de pacien-
tes e demais frequentado-
res das unidades de saude.
Sdo inumeros os casos re-
gistrados de agressoes a fun-
cionarios, roubos a mio ar-
mada durante o horario de vi-
sitas e invasdo de marginais
para resgate de presos custo-
diados. Desde 2004, o Conse-
Tho tem denunciado e cobrado
providéncias acerca do proble-
ma da violéncia nesses locais, princi-
palmente aqueles que possuem emer-
géncia, dentre elas a extensdo do Pro-
grama Estadual de Integragio na Se-
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guranca (Proeis), adotado nas escolas
publicas, e a efetivacdo dos aprova-
dos em concurso publico para a Poli-
cia Militar, que atenuaria o déficit de
profissionais na area.

Falta de seguranca na
ida e volta do trabalho

A falta de seguranga, além de atin-
gir unidades de saude no Estado, tam-
bém tem afetado profissionais na ida
ou volta do trabalho em toda a cidade.

A médica Gisele Palhares Gou-
véa, de 34 anos, foi baleada du-
rante uma tentativa de assalto na
saida da Via Dutra, na Zona Norte
do Rio, na noite do dia 25 de ju-
nho, quando retornava do traba-
Tho, em Nova lguacu. Ela foi so-
corrida e levada para o Hospital Es-
tadual Addo Pereira Nunes, em Du-
que de Caxias, mas nio resistiu.

- A seguranga, assim como a sau-
de, é um direito de todos os cida-
ddos. Cabe ao Estado assegura-los.
Sabemos que ha uma crise econo-
mica no pais, mas ¢ imprescindivel
que o governo busque alternativas
para solucionar os problemas nes-
sas areas. O CREMERJ seguira co-
brando das autoridades a garantia
desses direitos - frisou o presidente
do CREMERJ, Pablo Vazquez.
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SAUDE PUBLICA  Muitos centros que atendem idosos ndo sdo vistos como unidades de saide

Instituicoes de Longa Permanéncia em debate

As Instituicdes de Longa Permanén-
cia (ILP) para idosos no Estado do Rio
de Janeiro foram tema da reunido, re-
alizada no dia 27 de junho, entre os
conselheiros Gil Simdes e Serafim Bor-
ges; o promotor do Ministério Publi-
co do Estado Rafael Lemos; e as re-
presentantes da Superintendéncia de
Vigilancia Sanitaria do Estado do Rio
de Janeiro (Suvisa-RJ) Helen Keller e
Ana Paula Brandio; da Secretaria de
Saude Claudia Melo; e as médicas fis-
cais do CREMERJ Carolina Mascare-
nhas, Lilian Cognac e Simone Assalie.

Um dos principais pontos levantados
na reunido foi a divergéncia entre resolu-
¢oes dos Conselhos Regionais e da Anvi-
sa, além da caracterizacdo dessas insti-
tuicdes que, muitas vezes, ndo sdo vistas
como unidades de saude perante a lei.

- Uma unidade de saude tem re-
gras detalhadas, sendo mais facil de
impugnacdo no Poder Judiciario do
que uma unidade que nio ¢é de saude,
ou seja, que ndo tem médico. Mas
quando se visita ambas as unidades,
geralmente elas sdo muito parecidas -
explicou o promotor Rafael Lemos, que
¢ subcoordenador do Centro de Apoio
Operacional das Promotorias de Justi-
ca de Protecdo ao ldoso e a Pessoa
com Deficiéncia.

Outra questdo destacada foi justa-
mente a obrigatoriedade do atendi-
mento médico, que ndo necessaria-
mente significa a presenca de um mé-
dico na unidade.

- A resolucdo da Anvisa ndo fala
da figura do médico. E do ponto de
vista do CREMERJ, a admissido do ido-
so na instituicdo tem que ser feita pelo
médico. Ha uma lei estadual que cita
a obrigatoriedade de um médico com
carga horaria de oito horas, mas na
pratica isso nio acontece. E importante
pensar também na questdo epidemio-
l6gica da unidade - observou a médi-
ca fiscal Simone Assalie.

Claudia Melo frisou que as fiscali-
zacoes da Secretaria de Saude procu-
ram um grupo multidisciplinar, vendo
o0 idoso em um contexto, mas sempre
destacando a presenca do médico.

Serafim Borges, que também ¢ res-
ponsavel pela Camara Técnica de Geri-
atria do Conselho, explicou a classifi-

cacdo da resolucido do Conselho que
qualifica o grau de dependéncia do ido-
so em A, B ou C; sendo A o idoso que é
independente em suas atividades didri-
as e C, o idoso com alto grau de de-
pendéncia. Ele avalia que as institui-
coes devem estar habilitadas a receber
idosos em qualquer condigio e frisou
a importancia de ter pessoal capacita-
do para o atendimento ao idoso.

- Vemos muita coisa errada, mas o
fechamento de uma instituicio dessas
¢ um desastre social. Por que néo cri-
ar uma rede de assisténcia ao idoso,
em que as institui¢ées conversem en-
tre si? Talvez essa seja a alternativa
mais adequada - salientou.

Segundo o MP, hoje sdo 387 ILPs
registradas no Estado, sendo a maioria

Conselheiros Gil Simdes e Serafim Borges debatem situagdo das institui¢des de idosos com representantes da Suvisa e do MP e com médicas fiscais

deles privados de carater filantrépico.

- Poderiamos fazer um trabalho
conjunto nessas unidades filantropi-
cas cobrando que tenham convénio
com o0s municipios para assisténcia
médica, saude da familia, transporte e
referéncia hospitalar - sugeriu o con-
selheiro Gil Simées.

O grupo fara reunides e encontros
técnicos para aprofundar o assunto sob
o ponto de vista das diferentes institui-
coes. Além disso, serdo feitas fiscalizagdes
conjuntas em julho no municipio de Sdo
Gongalo, apontado como um dos que
apresentam mais problemas como as 1LPs.

Estiveram presentes também o as-
sessor juridico do CREMERJ Paulo Sér-
gio Martins e o membro da Camara
Técnica de Geriatria Silvia Pereira.

Parceria CREMERJ-Fiocruz vai desenvolver politicas de salde

Os conselheiros Gil Simdes e Sidnei Ferreira

participaram, no dia 20 de junho, da primeira reu-
nido de cooperacdo técnica com pesquisadores do
Centro de Estudos Estratégicos da Fundagio Oswal-
do Cruz (CEE-Fiocruz). A parceria objetiva a troca
de informacdes para realizacdo de pesquisas que
irdo subsidiar propostas sobre saude publica, na
busca de politicas melhores e mais eficazes.

A parceria também conta com a colaboracio
do Instituto de Estudos em Saude Coletiva da Uni-
versidade Federal do Rio de Janeiro (lesc), da UFRJ,
e do Departamento de Medicina Preventiva da
Faculdade de Medicina da Universidade de Sdo
Paulo (FMUSP).

A primeira acdo serd uma pesquisa quantitativa
com médicos do Rio de Janeiro e de Sio Paulo
para avaliar o Sistema Publico de Saude (SUS).

O pesquisador da Escola Nacional de Saude
Publica Sérgio Arouca (Ensp), da Fiocruz, Antonio
Ivo de Carvalho, que coordena o processo, expli-
cou que a instituicdo adquiriu uma plataforma que

permitira realizar esses levantamentos.

Neste momento, o estudo sera feito por meio
de entrevista por telefone ou e-mail, realizada por
estudantes de medicina.

0 conselheiro Gil Simdes ressaltou a importan-
cia da iniciativa.

- Essa pesquisa ¢ interessante para que as insti-

Conselheiros Gil
Simoes e Sidnei
Ferreira em reunido
com membros do
CEE/Fiocruz

tuicdes possam saber qual a visio do médico sobre o
sistema de saude. Além disso, abre a possibilidade
para que outros estudos sejam feitos e possam subsi-
diar projetos e acdes na area — declarou Gil Simdes.

A pesquisadora e professora do lesc Ligia Bahia
e o professor da FMUSP Mario Scheffer também
participaram da reunido.
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SAUDE SUPLEMENTAR * Ndmeros contabilizam periodo de cinco anos, de 2011 a 2015

Comssu avalia evolucao dos valores das consultas

Modalidade OPERADORAS 2011 2012 2013 2014 2015 U‘gﬂ}{‘]"é"g?;/ﬂ%) Ej‘:ﬁ’/ﬂﬁ\?g‘gﬂ";
2012.1 | 2012.2 | 2013.1 | 2013.2 | 2014.1 | 2014.2 | 20143 | 2015.1 | 2015.2

BNDES/FAPES 52,00| 54,00| 60,00| 60,00 7000| 70,00 7000 80,00| 8000| 8760| 68460 40,59%
CABERJ 50,00| 50,00 6500| 6500| 6500| 70,00 7000 70,00| 80,00| 8000| 60,000 40,59%
CAC 50,00| 50,00 5600| 5600| 60,00| 70,00 7000 70,00| 70,00 8000 60,000 40,59%
Caixa Economica Federal | 52,00| 54,00| 60,00| 60,00| 70,00| 70,00 70,00| 80,00| 8000| 8600  6538% 40,59%
o Cassi 52,00| 54,00 60,00| 60,00 7000| 70,00 7000 77,00] 77,00 8400| 61,540 40,59%
Z CAPESESP - - - - ~ | 7000| 7000| 7700| 77,00 8599  2284% 20,59%
° CAURJ - - - - } - ~ | 7000| 7000| 77,00 10,00% 13,510
< Correios Postal Saude | 52,00 5400| 60,00| 60,00 60,00 60,00] 70,00| 70,00| 7000| 7500 44,230 40,59%
FIOSAUDE 47,00 5400| 60,00| 60,00 6400] 7000 7000| 77,00] 7700| 8431 79,38% 40,59%
Fundacio Real Grandeza | 57,23 | 57,23| 62,47| 6247 6853| 8000| 8000| 8000| 8700| 8700 52020 40,59%
GEAP 50,00| 54,00 5400| 60,00 70,00| 70,00| 7000 70,00| 70,00 8000| 60,000 40,59%
Petrobrés 80,00 | 100,00 100,00 | 100,00 | 100,00 | 100,00 | 100,00 100,00 | 100,00 | 100,00|  25,00% 40,59%
S Amil 60,00| 60,00| 6400| 6400 70,00| 70,00| 7000 7500] 7500] s000| 3333 40,59%
5 Dix 50,00| 50,00 5400| 60,00 6600| 6600| 6600 71,00] 71,00] 7800 56,000 40,59%
= Medial 50,00| 50,00| 5400| 60,00 6600| 66,00| 6600 71,00 71,00] 7800 56,000 40,59%
é Assim 50,00| 54,00 60,00| 60,00 60,00| 6500| 6500 6500] 6500 70,00 40,000 40,59%
< Golden Cross 5570 | 5570| 60,00| 66,00| 6600| 66,00| 6600 72,00| 7200 7800|  40,04% 40,59%
. Bradesco 56,00| 56,00| 60,00| 60,00 6600| 6600| 6600 7300| 7300 7800| 39,290 40,59%
5 Maritima 54,00| 54,00 60,00| 60,00 70,00| 70,00| 7000| 7800| 7800| 87,10 61,300 40,59%
5 Porto Seguro - - | e000| 6600| 6600 7000 7200| 7300| 7300| s000| 33330 28,46%
"’ Sul América 54,00| 54,00| 60,00| 60,00| 66,00| 66,00| 6600 73,00| 73,00 7800|  44,44% 40,59%

{2014/2015}
Lei 13.003 entra em vigor

Comparacéo evolutiva do aumento dos valores

— Wm2011

_ m2012.1

m2012.2

40,00 - m2013.1

m2013.2
20,00

m2014.1

Auto Gestio

0,00
2014.2

«°© 120143
2015.1
m2014.2

Seguradora

90,00 100,00
80,00 90,00
80,00
70,00
60,00
50,00
40,00
30,00
20,00
10,00

0,00
2011 0121 20122 20131 20132 2041 20142 20143 20151 20152 2011 0121 20122 20131 20132 20141 20142 20143 20151 20152

70,00

60,00  Amil
M Bradesco
50,00 mDix
B Maritima
40,00 o Medial
' B Assi I Porto Seguro

ssim
00 W Sul América

20,00 B Golden Cross

10,00

0,00




16

JORNAL DO CREMERJ

Junho de 2016

ESTADO AFORA « Santa (asa atende pacientes com diversos tipos de cancer

BARRA MANSA: inaugurado o OncoBarra

O centro de oncologia do Hospi-
tal da Santa Casa de Misericordia de
Barra Mansa, o OncoBarra, foi inau-
gurado no dia 10 de junho. O evento
contou com a presenca do ministro
da Saude, Ricardo Barros; do secre-
tario estadual de Saude do Rio de
Janeiro, Luiz Antonio Teixeira Juni-
or; e do vice-presidente do CREMERJ
Nelson Nahon. O OncoBarra funciona
desde janeiro e atende a pacientes
com diversos tipos de cancer em to-
dos os estagios do tratamento.

0O conselheiro Nelson Nahon para-
benizou a Santa Casa pela inaugura-
¢do do centro em meio as dificulda-
des que a saude atravessa.

- Com este servigo de alto padrdo
para a populacio local e dos munici-
pios no entorno a Santa Casa esté de
parabéns, bem como o Ministério da
Saude e o Inca. Mas ¢ importante que
o governo federal nos ajude, aumen-
tando o financiamento da saude. O
mesmo vale para o Estado, que haje
aplica apenas 3% do or¢amento no
setor quando a lei o obriga a investir
12% - destacou Nahon.

Ele lembrou também alguns dados
alarmantes sobre o cancer e o trata-
mento no Estado.

Getulio José Pereira, Luiz Antonio Roxo, Nelson Nahon, Jair Fusco, Ricardo Arbex e Bernardo Calvano

- No Brasil temos 600 mil casos
novos de cancer por ano. Sabemos que
entre o diagndstico e o tratamento do
cancer de mama no Estado do Rio de
Janeiro, por exemplo, leva-se, em mé-
dia, oito meses, quando o recomen-
dado pela Organizagdo Mundial de
Saude sdo 30 dias - lembrou.

O provedor da Santa Casa de Barra
Mansa, Jair Fusco, destacou a realizagio
desse centro com um marco na regido:

- 0 OncoBarra ¢ um projeto que

comecou ha oito anos. Um sonho ndo
s6 meu como de todos aqui na Santa
Casa, da provedoria, dos médicos e de
todos os funcionarios - ressaltou.

Bernardo Calvano, vice-diretor mé-
dico da Santa Casa e coordenador da
Seccional de Barra Mansa do CREMERJ,
ressaltou o duplo ganho do centro.

- Esta inauguracdo tem um cu-
nho social, no sentido de atender
aqueles pacientes mais carentes que
se deslocavam a outros municipios

para tratamento do cancer. E ha tam-
bém a abertura de postos para a classe
médica trabalhar e se desenvolver. E
um ganho nos dois sentidos - disse.

0 presidente da Sociedade Médica de
Barra Mansa, Luiz Antonio Roxo, destacou
a satisfacdo dos médicos com a conquista.

- A classe médica esta muito or-
gulhosa porque esse centro vai aten-
der com exceléncia a essa regido, mas
sera também uma referéncia em todo
Estado - acrescentou.

Hospitais do municipio ameacam reduzir atendimento

As unidades de Saude do municipio de Barra
Mansa reduziram os atendimentos a populacio
desde 18 de junho. As duas Unidades de Pronto
Atendimento (UPAs) da cidade, o Hospital Mater-
nidade Theresa Sacchi de Moura, conhecido como
Hospital da Mulher, e a Santa Casa de Misericordia
do municipio passam por uma grave crise por con-
ta dos atrasos dos repasses da prefeitura.

Nas UPAs, o atendimento sera feito apenas para
casos de urgéncia e emergéncia, pois faltam me-
dicamentos e insumos. Além disso, os médicos
denunciam as péssimas condi¢des de trabalho e

0 atraso nos salarios. Segundo eles, o0 pagamento
de abril ndo foi feito integralmente e até o mo-
mento ndo receberam o de maio. A Organizacdo
Social (0S) que administra a unidade alega nido
receber os repasses da prefeitura. Para piorar a
situacdo, o contrato com a OS termina ainda em
junho e ndo ha previsido de renovacio.

A situagdo também ¢é complicada na UTI neo-
natal do Hospital da Mulher - unica unidade pu-
blica de Barra Mansa a prestar assisténcia médica
pelo Sistema Unico de Saude (SUS) as gestantes de
alto risco obstétrico e neonatal. A maternidade pode

ficar sem o atendimento da UTI Neonatal devido
ao atraso dos repasses pela prefeitura.

A falta de recursos também afetou o atendi-
mento na Santa Casa, que esta sem receber as ver-
bas ha quatro meses. O hospital pretende reduzir
as atividades em alguns setores.

- 0 quadro na saude de Barra Mansa ¢ muito
grave e coloca em risco a populacio. E importante
que a prefeitura resolva imediatamente a questdo
dos repasses para as unidades, que ¢ obrigacdo
constitucional - declarou o vice-presidente do
CREMERJ Nelson Nahon.

A diretora do CREMERJ Marilia de
Abreu ministrou, no dia 7 de junho,
palestra sobre prontuario médico e
atestado de dbito no Centro de
Estudos da Santa Casa de Barra
Mansa. 0 encontro teve como objetivo
orientar os colegas e dirimir dividas
sobre os documentos.
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TERESOPOLIS: MP convoca poder plblico e
representantes da saude para audiéncia conciliatoria

Os graves problemas na saude de
Teresdpolis foram discutidos em audién-
cia conciliatoria, desta vez ajuizada pelo
Ministério Publico Estadual, no dia 17 de
junho. O atual secretario municipal de
saude, Julio César Ambrésio, e o prefeito
de Teresépolis, Mario Tricano, compare-
ceram para, em acordo com demais enti-
dades e representantes da saude, estabe-
lecer metas, prazos e planos de melhori-
as para a saude na regido.

- O CREMERJ tem uma agdo na
Justica Federal com o Termo de Ajuste
de Conduta e varios prazos para a ins-
talacdo da central de regulacio e a de-
finicdo da funcio da emergéncia da
UPA. Porém, esses prazos ndo foram
cumpridos. Sabemos que a unidade esta
com falta de varios medicamentos, além
de ndo conseguir transferir seus paci-
entes para o CTl porque existe um dé-
ficit de leitos, tanto no municipio quan-
to no Estado. Também ¢ do nosso co-
nhecimento que a atengio primaria em
Teresdpolis esta caodtica. Existem 16 uni-
dades de satide, mas com a mudanca
na forma de contratacio, o sistema esta
extremamente deficitario, com apenas

DUQUE DE CAXIAS: redug

A diminuicdo do quadro de pedi-
atras de seis Unidades de Pronto Aten-
dimento (UPAs) em Duque de Caxias
levou a uma reunido convocada pelo
Conselho do Rio com a Secretaria
Municipal de Satide (SMS) do muni-
cipio. O encontro foi marcado a pe-
dido da Comissdao de Saude Publica
do CREMERJ e ocorreu na sede do
CRM, no dia 23 de maio.

Estavam presentes o presidente
do CREMERJ, Pablo Vazquez; os di-
retores do Conselho Nelson Nahon e
Erika Reis; o secretario de Saude de
Duque de Caxias, Camillo Junqueira;
a subsecretaria de Atencdo a Saude,
Marcia Caputo; e o subsecretario de
Administracdo e Gestdo de Pessoal,
Antonio Carlos Russano.

0 Conselho solicitou aos gesto-
res informacoes sobre os tipos de con-
tratacdo dos médicos na cidade e
questionou a motivacdo para a redu-
¢do do numero de pediatras em al-
gumas unidades, apds denuncia fei-
ta a Comissao.

- Toda a gestdo da saude de Du-
que de Caxias é publica e adminis-
trada pela Secretaria de Saude. O mu-
nicipio foi proibido pelos Ministérios
Publicos Estadual e Federal de con-
tratar Organizac6es Sociais (OSs) para

Nelson Nahon durante sua explanagdo

cinco unidades em funcionamento -
explicou o diretor do CREMERJ Nelson
Nahon, durante a ocasido.

Ele listou, como questdes prioritarias
para a regido, a estruturacdo de uma cen-
tral de regulacio, os cuidados com a aten-
¢do primaria, a contratagio de leitos de
retaguarda, a compra de medicamentos
e a manutencdo de aparelhagens.

Representantes do Conselho Regi-
onal de Enfermagem (Coren-RJ), da

gerir as unidades — disse Junqueira.

Apesar de a coordenagdo da sau-
de ser de total responsabilidade do
municipio, os gestores relatam difi-
culdades em conseguir aumentar o
quadro de funcionarios.

- Os médicos das UPAs de Duque
de Caxias sdo contratados através da
cooperativa Renacoop, pois ndo pu-
demos realizar concurso publico. As-
sinamos um Termo de Ajustamento
de Conduta com os MPs para con-
tratar pessoal através de cooperati-
vas licitadas, que esta em vigor até
31 de dezembro deste ano - expli-

Antonio Carlos Russano, Camillo Junqueira, Marcia Caputo, Pablo Vazquez, Nelson Nahon e Erika Reisr

Unidade de Pronto Atendimento de
Teresdpolis (UPA), do Hospital das Cli-
nicas de Teresopolis Constantino Ot-
taviano (HCT), da Fundacio Educaci-
onal Serra dos Orgios, da Associacio
Congregacio de Santa Catarina (Hos-
pital Sdo José) e dos Conselhos Muni-
cipal e Estadual de Saude também es-
tiveram presentes.

Segundo o juiz Mauro Guita, as
entidades de saude do municipio fo-

ao de pediatras e

cou o secretario de Saude.

De acordo com ele, a falta de
repasses do Estado levou ao rema-
nejamento dos médicos das unida-
des locais. Ele ainda salientou que
0 governo esta sem pagar o muni-
cipio ha 15 meses e devendo mais
de R$ 20 milhges.

Camillo Junqueira relatou que a
cidade recebe muitos pacientes pro-
venientes da Baixada Fluminense e de
bairros vizinhos do Rio de Janeiro.

- A reducdo de verbas fez com
que precisassemos redistribuir os
plantdes dos profissionais das UPAs.

ram chamadas com a funcio de inter-
vir tecnicamente e observar o anda-
mento do processo.

- E evidente que o problema na
saude se reflete, além de nos usuarios
do Sistema Unico de Saude (SUS), na-
queles que representam e prestam ser-
vi¢o médico a populagio. A audiéncia
de conciliagcdo ¢ uma forma de deba-
ter o assunto para que surja uma so-
lucdo consensual - frisou o juiz.

Por fim, o Ministério Publico insti-
tuiu um prazo de 30 dias para o cum-
primento dos itens discutidos e agen-
dou, para o dia 22 de julho, uma nova
acdo para dar continuidade a concili-
acdo, avaliando o cumprimento do
acordo e realizando o detalhamento
das obrigacdes assumidas.

- O MP estabeleceu que, em caso
de descumprimento do acordo, sejam
fixadas multas pessoais as autoridades
municipais, chegando até a possibili-
dade de aplicag¢do de sangdes crimi-
nais por ato de improbidade adminis-
trativa - acrescentou o juiz Mauro Guita.

Também esteve presente o asses-
sor juridico do CREMERJ Paulo Sérgio.

m seis UPAs

As unidades de Saracuruna, Equitati-
va e Pilares sdo maiores, em compa-
racdo as de Imbarié, Campos Eliseos
e Xerém. Em razdo disso, tivemos que
refazer as escalas de plantonistas pe-
diatricos, a fim de suprir a necessida-
de de cada estabelecimento - expli-
cou.

Sobre a diminuicdo do numero de
pediatras, o subsecretario de Admi-
nistracdo e Gestdo de Pessoal afirmou
que nenhuma mudanca foi feita sem
um estudo da demanda de atendi-
mento do Departamento de Monito-
ramento e Avaliacio.

- As alteracdes inicialmente acon-
teceram nas unidades menores, que
ficaram com dois pediatras de plan-
tdo durante o dia e com um a noite.
Em seguida modificamos, quando
uma UPA solicitou mais um pediatra
que a unidade maior ndo precisava -
relatou Russano.

A secretaria informou que esta
tentando rever a situacio dos funci-
onarios das UPAs.

- Estivemos com o Conselho Mu-
nicipal de Saude de Duque de Caxias
e depois com o prefeito para tratar
desse assunto. Vamos buscar uma for-
ma de tentar reverter essa situagdo —
frisou Junqueira.
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EDUCACAO MEDICA CONTINUADA « CREMER] continua a promover cursos e foruns de atualizagdo

Pneumologia e cirurgia toracica

A Camara Técnica de Pneumologia
e Cirurgia Toracica do CREMERJ e a
Sociedade de Pneumologia e Tisiolo-
gia do Estado do Rio de Janeiro (Sop-
terj) promoveram, no dia 25 de junho,
um forum sobre fibrose pulmonar idio-
patica. O evento foi aberto pelo conse-
lTheiro Jos¢ Ramon Blanco; pela coor-
denadora e pelo responsavel pela Ca-
mara Técnica, Margareth Maria Dalco-
mo e Alexandre Pinto Cardoso; e pelo
presidente da Sopterj, Gilmar Zonzin.

- Estamos em 2016 e ainda ha
uma mortalidade importante nessa
area. Medicamentos lancados no mer-
cado ainda estdo longe do acesso ao
publico que precisa - comentou Mar-
gareth Maria Dalcomo.

Além de Gilmar Zonzin, foram tam-
bém palestrantes Bruno Baldi, Adalber-
to Rubin, Claudia Henrique da Costa,
Domenico Capone, Rogério Rufino,
Eucir Rabello, Eduardo Bethlem e Ma-
ria de Fatima Teixeira.

Hematologia

A Camara Técnica de Hematologia
e Hemoterapia do CREMERJ promo-
veu, no dia 11 de junho, o Forum
Alteracdes Hematologicas das Doen-
cas Emergentes.

0 coordenador da Camara Técni-
ca, Fabio Nucci, citou a preocupacio
em promover um evento com temas
abrangentes.

- Nesta edi¢do abordamos as ane-
mias relacionadas a cirurgias de obe-
sidade morbida e reducdo de estoma-

go. Também falamos das evolugdes
hematoldgicas das arboviroses, como
dengue, zika e chikungunya. E, por
fim, explanamos sobre doencas nédo
hematologicas e remédios que causam
citopenias. Nossa intencdo ¢ mostrar
um pouco da especialidade para os co-
legas que, muitas vezes, estido na ponta
recebendo o doente - explicou Fabio.

0 férum contou com palestras de
Clarisse Lobo, Fernando Pinto e Maria
Christina Maiolli.

Ginecologia e obstetricia

0 CREMERJ promoveu, no dia 14
de maio, o terceiro modulo do XVI
Curso de Educacido Médica Continua-
da em Ginecologia e Obstetricia. O
evento foi aberto pelas conselheiras
Vera Fonseca e Marilia de Abreu.

Além de Vera Fonseca, proferiram

palestras, sob a coordenacio de Dey-
se Barrocas e Paulo César da Silva, os
especialistas Fldvia Maria Climaco,
Mauro Romero, Marco Aurélio de Oli-
veira, 1sabel Cristina Guimaraes, Jorge
José Serapido, Mario Newton de Aze-
vedo e Renato Ferrari.

Curso em Itaperuna

A Seccional de Itaperuna do CRE-
MERJ promoveu, no dia 3 de junho,
no auditério da Universidade lguacu,
campus Itaperuna, o curso de Educa-
¢do Médica Continuada “Erro Médi-
co”, no qual foram abordados assun-
tos como responsabilidades civil e pe-
nal e omissdo de rendimentos.

Proferiram palestras os advogados
Adilson de Castro Jr. e Marcelo Padi-
lha. Foram debatedores o advogado
Leandro Costa, o promotor de Justica
Waldemiro Trocilo Jr. e o procurador
federal e membro da Advocacia Geral

da Unido Leonardo de Faria.

Para o coordenador da seccional,
conselheiro Carlos Eugénio de Barros,
0s temas tratados no curso sdo con-
temporaneos e intrinsecos ao exerci-
cio profissional dos médicos.

— Nos lidamos com a vida, o maior
patriménio do ser humano. Por isso €
fundamental que reforcemos a importan-
cia da ética na nossa pratica diaria e este-
Jjamos atentos para manter o bom aten-
dimento aos nossos pacientes - frisou.

O conselheiro Luis Fernando Mo-
raes também participou do evento.

Pediatria

0 sequndo modulo do Curso de
Educagio Médica Continuada em Pe-
diatria promovido pelo CREMERJ e
pela Sociedade de Pediatria do Estado
do Rio de Janeiro (Soperj) foi realizado
no dia 21 de maio. O encontro foi aber-
to pelo conselheiro Gil Simdes e pela

presidente da Soperj, Isabel Madeira.
Além de Gil Simoes, responsavel
pelo enfoque ético, ministraram pales-
tras os especialistas 1sabella Ballalai,
Abelardo Pinto Junior, Denise Sztajn-
bok, Andreia Moreira, Paulo vo Arau-
jo, Gabriela Crenzel e Rossano Lima.

\

Medicina hiperbarica

0 Forum de Medicina Hiperbarica
reuniu, no dia 11 de junho, médicos
das mais diversas especialidades.

A frente da organizacio do evento,
o0 membro do Grupo de Trabalho sobre
Medicina Hiperbarica Tomaz de Aqui-
no Brito garantiu que a especialidade
conta com dados bem estabelecidos,
porém com muita area para pesquisa.

- Nosso objetivo neste evento ¢
esclarecer o que ¢ a medicina hiper-

== Tomaz Brito
e Marilia de
| Abreu

barica, o que fazemos e para que ser-
vimos, ja que nio € um assunto estu-
dado na faculdade. Trata-se de um
conhecimento que se adquire, depen-
dendo da especialidade, e envolve tam-
bém medicina do trabalho e do es-
porte — explicou ele.

Além de Tomaz de Aquino Brito,
proferiram palestras Fabia Martins,
Angélica Tavares, Bruno Parente e
Iriano Alves.

Carlos Gerk Filho e Serafim Borges

Medicina aeroespacial

A atividade aérea e a fadiga foram os
temas principais do V11 Simpésio de Me-
dicina Aeroespacial, organizado pelo Gru-
po de Trabalho sobre Medicina Aeroes-
pacial do CREMERJ, no dia 18 de junho.

0 coordenador do grupo, Carlos Gerk
Filho, falou sobre os novos estudos na
area e a importancia da orientacdo dos
passageiros e tripulantes para os voos.

- Para ampliar o simposio, decidi-
mos falar ndo somente dos pilotos e

comissarios, mas também dos passa-
geiros. Muitos pacientes que fardo via-
gens de avido nos procuram para saber
quais cuidados tomar. Essa iniciativa é
preciosa, porque a pressdo atmosférica
durante um voo ¢ diferente e nosso or-
ganismo pode estranhar - explicou.

Além de Carlos Gerk Filho, minis-
traram palestras os especialistas Albert
Rebello, Luiz Eduardo Pannain, Flavio
José Xavier e Rolland de Souza.
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RECEM-FORMADOS  Conselheiro faz palestra sobre agdes do Conselho e da orientagdes aos novos médicos

CREMERJ agiliza registro dos formandos

0 CREMERJ recebeu formandos da Universidade Federal
Fluminense, da Universidade Iguacgu (Unig, campus Itaperu-
na), da Universidade Estacio de Sa (campus Arcos da Lapa) e
Unig (campus de Nova Iguacu), da Unigranrio (campus Du-
que de Caxias e Barra da Tijuca), do Centro Universitario Ser-
ra dos Orgéos (Unifeso) e da Universidade Federal do Rio de
Janeiro, nos dias 25 de maio e 2, 6, 13, 17 e 22 de junho,
para entregarem os documentos necessarios a emissdo do
numero do CRM e da carteira profissional. Na ocasido, o con-
selheiro Luis Fernando Moraes proferiu a palestra “Conhe-
cendo o CREMERJ”.

- Esse ¢ um trabalho que fazemos para orienta-los sobre
situagdes que vocés vao enfrentar e certas atitudes que po-
dem auxilia-los no exercicio da profissdo. Também falamos
sobre detalhes burocraticos do nosso dia a dia. Estamos aqui
a disposicdo para o que precisarem - disse Luis Fernando.

0 presidente do CREMERJ, Pablo Vazquez, abriu o even-
to da Unesa, convidando os novos médicos a lutar por me-
Thores condig¢des de trabalho para a categoria. Na mesma
ocasido, Eduardo Scarlatelli, da Associacdo dos Médicos Re-
sidentes do Estado do Rio de Janeiro (Amererj), tirou algu-
mas duvidas sobre residéncias médicas.

0 Conselheiro Serafim Borges participou da reunido com
os formandos da Unigranrio.

Unigranrio (cam

formandz; a UFF

“Eu achei a palestra muito
esclarecedora no sentido de
conhecer os direitos que
nos temos e também saber
qual tipo de apoio podemos
receber do Conselho.”
Daniele Kalil de Souza,

“Com certeza, hoje, saimos
daqui muito mais
preparados para entender
0s pormenores da pratica
médica diaria.”

Daniel Monnerat
Machado, formando da
pus Barra da Tijuca)

“Como estamos no inicio da carreira, ainda

/

formna a Unesa

existem duvidas sobre
algumas questoes em
relacdo aos direitos e
deveres dos médicos. A
palestra foi importante
nesse sentido.”

Nayra Rodrigues,

fbr;r;anda da Un

“As informacdes do
conselheiro do CREMERJ
foram muito instrutivas para
estarmos melhor
preparados para o mercado
de trabalho.”

Amanda Alvernaz Brito,
ig (campus ltaperuna)

“0 conselheiro nos
explicou sobre a
transferéncia, a anuidade e
outros tramites
burocraticos, que sdo
fundamentais e que
facilitam nosso cotidiano.”
Rodrigo da Silva

Gomes, formando da Unifeso

“Foi bom saber que o
CREMERJ ¢ participativo e
firme quanto a boa pratica
médica. Entendo como uma
parceria.”

Bruno Henrique de
Oliveira - formando da
UFRJ (campus Macaé)

Formandos da UFRJ

Formandos da Unigranrio
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EVENTOS » CREMER] participa de solenidades de posse e seminarios promovidos pelas entidades médicas

Nova diretoria assume a SBP

0 CREMERJ participou da cerim6-
nia de posse da nova diretoria da Socie-
dade Brasileira de Pediatria (SBP), reali-
zada no dia 4 de junho, na qual o con-
selheiro federal Sidnei Ferreira foi em-
possado secretario-geral.

A presidente eleita da SBP, Lucia-
na Rodrigues Silva, primeira mulher a
ocupar o cargo, enfatizou a compe-
téncia e comprometimento do grupo
que assume a gestdo ao seu lado.

- Estou certa de que os pediatras
que se engajaram tém entusiasmo para
implantar uma nova visdo sobre a pedi-
atria. Nossas propostas serdo realizadas
sobre quatro pilares: na forma de con-
duzir a sociedade; de ampliar as acdes
de educacdo médica continuada; de
buscar melhores condicdes de trabalho
e valorizag¢do do pediatra; e de apro-
fundar as politicas e beneficios para as
criangas e suas familias - disse ela.

Sidnei Ferreira citou o desafio da
nova gestdo em melhorar as condicdes
de trabalho dos pediatras, com remu-
neracdo digna e estabilidade profissio-
nal, através de concurso publico.

- Queremos que o pediatra seja
ouvido pelos Trés Poderes, quando se
planejar a saude da crianga e do ado-
lescente. O maior desafio ¢ manter to-
dos informados, através da educacio
médica continuada e da unido dos co-
legas, para que haja mobilizacdo em
prol das melhorias que tanto deseja-
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José Martins Filho, Sérgio Augusto Cabral, Alvaro Augusto C.S Filho, Jutahy Magalhdes Junior, Eduardo Vaz, Luciana Silva, José Fernando
Vinagre, Emilio César Zilli, Isabel Rey Madeira e Pablo Vazquez

mos. Temos bastante trabalho pela fren-
te, mas também muita garra - frisou.

Para Pablo Vazquez, ¢ importante que
a presidente de uma sociedade médica,
tdo grande como a SBP, esteja motivada
a lutar por melhorias na especialidade.

- E fundamental que a nova presi-
dente da SBP demonstre preocupacio
com as condi¢des de trabalho dos co-
legas e com a satde das criangas e ado-
lescentes. Torco para que eles tenham
pleno éxito na luta por um sistema tinico
de saude e assisténcia médica de qua-
lidade - afirmou o presidente do CRM.

0 conselheiro José Ramon Blanco,
que preside ainda a Associagdo Médica
do Estado do Rio de Janeiro (Somerj),
falou sobre a satisfagdo de ver a forca
feminina dentro da especialidade.

Jornada de Anestesiologia

A diretora do CREMERJ Marilia de Abreu partici-
pou, no dia 10 de junho, da abertura da 412 Jorna-
da de Anestesiologia do Estado do Rio de Janeiro
(Jaerj) 2016. O evento reuniu especialistas que de-
bateram os novos procedimentos da drea em pales-
tras, modulos tedricos e estacoes praticas.

A mesa de abertura do evento também contou
com participacdo do coordenador da Camara Técni-
ca de Anestesiologia do CREMERJ, Luiz Fernando Sau-
bermann, do tesoureiro da Sociedade Brasileira de

Anestesiologia (SBA), Sérgio Luiz do Logar Mattos;

do presidente da Sociedade de Anestesiologia do Es-
tado do Rio de Janeiro (Saerj), Marcio de Pinho Mar-

B NA ESTANTE

- Fiquei muito satisfeito com a
forma como a nova presidente apre-
sentou o seu discurso. E muito bom
ver que tem gente que aceita o desa-
fio e tenta superar os obstaculos, que
ndo sdo poucos - observou.

Além do presidente do CREMERJ,
compuseram a mesa de abertura da ce-
rimonia o ex-presidente da SBP Eduar-
do Vaz; o deputado federal Jutahy Ma-
galhdes Junior; o professor da Universi-
dade Federal da Bahia Alvaro Augusto
da Cruz Filho; os presidente da Associa-
¢do Internacional de Pediatria, Sérgio
Augusto Cabral, e da Academia Brasilei-
ra da Pediatria, José Martins Filho; o
corregedor do Conselho Federal de
Medicina (CFM), José Fernando Vina-
gre; o diretor de Defesa Profissional da

tins; e do representante do Sindicato dos Médicos do
Rio de Janeiro (Sinmed-RJ) José Teixeira Alves Junior.

SAUDE E CIDADANIA

Autor: lvan Moura Fé

Guilherme Vidal
As agruras
e peripécias
do Padre Ignacio

AS AGRURAS E PERIPECI-
AS DO PADRE IGNACIO
Autor: Guilherme Vidal
Editora: F&A Grafica e Editora

Péaginas: 120

0 romance ambientado no Nor-
deste Dbrasileiro relata, com

IVAN MOURA FE

SALDE

E CIDADANIA

Editora: Cremec

Péaginas: 254

O livro reune artigos escritos
pelo autor durante sua atua-
¢do como conselheiro e presi-
dente do Conselho Regional de

Medicina do Estado do Ceara (Cremec) e do Con-
selho Federal de Medicina (CFM). Os assuntos sio

Associacdo Médica Brasileira, Emilio Ce-
sar Zilli; e a presidente da Sociedade de
Pediatria do Estado do Rio de Janeiro
(Soperj), 1sabel Madeira.

Os conselheiros José Ramon
Blanco e Kassie Cargnin também es-
tiveram no evento.

Também tomaram posse pela
SBP o primeiro vice-presidente, Cl4-
vis Constantino; o segundo vice-
presidente, Edson Liberal; e a dire-
tora financeira, Maria Teresa da
Costa; tendo a comissio de Sindi-
cancia Gilberto Pascolatti, Anibal
de Melo, 1sabel Madeira, Joaquim
Jodo de Menezes e Valmir Silva; e
como suplentes Paulo Tadeu Falan-
ge, Tania Resener, Jodo Barros,
Maria de Melo e Marisa Miranda.

Luiz Fernando Saubermann, Marilia de Abreu,

Sérgio Luiz Mattos, Marcio Martins e José Teixeira

SAUDE PUBLICA - ENTRE
DEUSES & DEMONIOS
Autor: Edison Rodrigues Paixdo
Editora: Letras e Versus
Péaginas: 208

0 autor narra a trajetdria da
saude publica no Brasil, abor-
dando aspecto politico e so-
cioecondmico em diversos

periodos da histdria brasileira, sob o olhar dos

bom humor, o dia a dia de um ..
seus 40 anos de medicina.

. . . variados e de interesse da classe médica.
padre numa cidade do interior.
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Quer indicar algum estabelecimento para figurar na lista?
Envie um e-mail para clubedebeneficios@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.

o &

CLUBE DE BENEFICIOS
CREMER]
compra de qualquer modelo de

@) Massagear
Poltrona de Massagem, através

do site www.massagear.com.br ou pelo Televendas
(19) 3562-8520.

ALL IDIOMAS

Desconto de 60% no primeiro médulo e 30% nos
demais médulos.

Endereco: rua Patagoénia, 35, Penha

Tel.: (21) 3977-3320

Site: www.allonline.com.br

MASSAGEAR
Desconto de R$ 500,00 na

WOWL ¢

WOWL IDIOMAS
Descontos que variam de 5% a 10% nas au-
las presenciais e online para novos alunos e
duas aulas online por més gratis aos alunos
ja matriculados.
Endereco: rua Miguel de Frias, 77, sala 809 -
Niteroi
Tel.: (21) 2717-8080
Site: www.wowl.com.br
CONFIDENCE
Desconto de 2% na compra de euro e ddlar, a partir
vl de qualquer valor. Na compra acima de US$ 300,00
ou o equivalente em euros, ganhe 10% de desconto
nas compras no Duty Free; cartdo Multi Moeda Cash
Passport: 6 moedas em um unico cartio.
Endereco: av. Nilo Pecanha, 50/2101, Centro
Tel.: 4004-5700
Site: www.confidencecambio.com.br

English For Life

 R12 SEGUROS E INVESTIMENTOS

. Desconto de 5% nos seguros de automoveis, 30%
" no primeiro pagamento de plano de saude, seguros
- de renda temporaria, invalidez, renda vitalicia e

. planos de doencas graves e brindes na efetivacio

" de consorcios.

- Endereco: rua Coronel Veiga, 1776, Ponte Fones -

- Petrépolis

- Tel.: (24) 2242-0465 [ (21) 98019-8160 Whatsapp

. Site: www.r12corretora.com.br

- DOMINI

. Desconto de 20% na contratacio de seguros para

* consultorios e clinicas, fianca locaticia, automovel, re-
- sidencial e equipamentos portateis.

" Endereco: rua do Quvidor, 60, sala 1010, Centro

- Tel.: (21) 3570-8001 [ (21) 99449-0591 Whatsapp

. Site: www.domini-seguros.com.br/cremerj

- RODOBENS

. Desconto de 50% na primeira

- parcela, independentemente do

: prazo escolhido pelo cliente nos
" planos para automoveis. Descon-
- to de 30% na primeira parcela nos planos para

. imdveis. Plano de Construgio de Lance nos planos
* de imoveis e automoveis.

- Endereco: rua Zulmira Mendes, 1187, Braga - Cabo
" Frio

- Tel.: 0800 721 2040

. Site: www.rodobens.com.br

0 Clube de Beneficios esta
recheado de novidades!

Sao vantagens em diversas empresas, dos mais diferentes
segmentos, para todo mundo aproveitar!

jey

SEGUROS

INVESTIMENTOS

€ © R R E T O R A

CONSULTORIA EM SEGUROS

RODOBENQ

Receba as novidades do Clube de Beneficios em primeira mao e participe de promocées exclusivas,

assinando nossa newsletter. Para se inscrever acesse www.cremerj.org.br/clubedebeneficios

A diretora do CREMERJ Marilia de
Abreu participou, no dia 20 de junho, de
uma palestra sobre o virus HIN1, pro-
movida pela seccional de Nova Friburgo
em parceria com a prefeitura da cidade.
0 evento também abordou o protocolo
do Ministério de Saude de 2015.

- As viroses sdo comuns no in-
verno, por isso € preciso estar aten-
to. A influenza ¢ benigna, mas pode
se tornar grave em pessoas mais vul-
neraveis, como portadores de doen-
¢as cronicas ou que tenham compro-
metimento da imunidade. Por conta

Influenza é tema de palestra em Nova Friburgo

disso, a vacinacdo ¢ fundamental -
destacou Marilia, ao abrir o evento.

Em seguida, a infectologista do
Hospital Raul Sertd Danyelle Cristina
de Souza destacou os assuntos que
envolvem o virus HIN1, entre eles va-
cina, prevencao, sintomas, tratamen-
tos e protocolos.

Também participaram do encon-
tro o coordenador da seccional de
Nova Friburgo, Thiers Marques Filho;
o prefeito do municipio, Rogério Ca-
bral; e o secretario de Saude da cida-
de, Rafael Garcia.
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JUBILADOS ' Conselho celebra aqueles que defenderam o exercicio da medicina por 50 anos ou mais

Solenidade homenageia médicos
formados ha cinco décadas

Promovida pelo CREMERJ, a alegre
e emocionante solenidade em homena-
gem aos médicos jubilados, formados
ha 50 anos ou mais, reuniu cerca de 80
pessoas, entre médicos e seus familia-
res, no dia 18 de maio.

O presidente do CREMERJ, Pablo
Vazquez, abriu o evento citando o atu-
al momento politico e as dificuldades
na saude.

- E com enorme satisfacio que
prestamos esta homenagem a vocés,
que apesar de todos os problemas en-
frentados ao longo desses 50 anos e
da crise econdmica mundial, que afeta
o Brasil e gera nos setores publico e
privado da saude enormes dificuldades,
defenderam e defendem com muita
honra o exercicio da medicina. Por tudo
isso, orgulho-me da classe médica, pois
ela continua sendo referéncia de con-
fianca para a populacdo. Devemos isso
a vocés também - disse.

O diretor do Conselho, José Ramon
Blanco, falou sobre a satisfacdo de
homenagear os colegas que encerra-
ram seu ciclo académico, em 1966,
mesmo ano em que ele ingressava na
faculdade de medicina.

SN A

- Espero ter saude para, daqui a 5
anos, estar sentado no lugar de vocés,
recebendo essa homenagem. Alids, a
palavra homenagem nos remete ao ja
saudoso professor Clementino Fraga
Filho, que nds - membros da diretoria
do CRM - nio poderiamos nunca dei-
xar de citar como um grande nome da
medicina - recordou.

Glaciomar Machado Olive entoando o famoso hino da Faculdade’Nacional de Medicina

'

Em seguida, os conselheiros Erika
Reis, Renato Graga, José Ramon Blanco,
Luis Fernando Moraes e Armindo Fer-
nando da Costa entregaram placas e di-
plomas aos médicos homenageados.

Ao fim do evento, o gastroentero-
logista Glaciomar Machado Olive pe-
diu a palavra para agradecer ao CRE-
MERJ pela homenagem.

— Como fui o orador do juramento de
formatura da minha turma, em 1966, nio
poderia deixar de agradecer pela oportu-
nidade de ajudar os que necessitam e tam-
bém pela nossa saude fisica e mental -
acrescentou, entoando o famoso hino da
Faculdade Nacional de Medicina (atual Uni-
versidade Federal do Rio de Janeiro), sen-
do acompanhado pelos colegas.

B Homenageados

Adalberto Rodrigues da Silva
Adhemar Borges da Silva

Alemar Roge Salomao

Alexandre Felipe Pasqualini Silla
Alexandre Kahtalian

Alfredo Aviles Pozo

Alice Reis Rosa

Alma Rodrigues Diniz

Almir Abdala Saloméo

Almir Fraga Valladares

Aloisio da Veiga

Alvaro Lara Ferreira

Amilcar Mesquista

Anamaria Testa Tambellini

Angela Maria Sarmet Moreira
Antonio Carlos Claus Carvalhal
Antonio Carlos Moretzsohn de Mello
Antonio de Paiva Macedo
Antonio Walter Ramos

Apuleu Brum Rego Vieira

Arnaldo Antonio Lefebvre Furtado
Arnaldo Rache Villela

Arnaldo Wagner dos Santos
Augusto Cesar de Aguiar Teixeira
Aurea Terezinha Sandri

Axel Werner Hulsmeyer

Carlos Alberto Brasil Fernandes
Carlos Antonio Barbosa Montenegro
Carlos Augusto Costa Pires Oliveira
Carlos Celso de Azevedo

Carlos Galhardo

Catarina Virginia Moraes

Celso Garcia da Silveira
Christiano Cesar Lucas Forain
Ciro Carlos Araujo de Quadros
Claudio Cardoso de Castro
Claudio do Nascimento e Silva
Claudio Tavares Cals de Oliveira
Clea Angelo Coelho

Dante Martins Dorigo

Decio Oliveira Elias

Dirceu Badini Martins

Edison Carvalho Sandoval Peixoto
Eduardo de Azeredo Costa
Eleara Araripe Ramalho Leite
Elizabeth de Souza Ledo Gracie
Elizeu de Lima

Elson Eden Robusto Brum

Eny Raymunda Ramirez
Ernesto Albino de Souza

Ezio de Oliveira Rocha

Fabio Penna Lacombe
Fernando Franklin Dourado Teixeira
Fernando Jose Barbosa Rocha
Floriano Achéo

Francisca Amorim de Carvalho
Geraldo Emanuel de Medeiros Furtado
Gilberto Weyrauch Souza
Giovanni Rodrigues Martins
Glaciomar Machado Olive
Heinz Gieler

Henri Eugene Jouval Junior
Hilton Barroso Mendonga Costa
Tbraim Almeida Filho

Iracema Pinto do Amaral

Iranyr Marsicano Peixoto

1so Arkader

Ivaldo Jose Dias Bastos

Tvan Lopes de S. Thiago

1zabel de Araujo Nogueira
Jacqueline Anita de Menezes
Jaques Vieira Engel

Jeronymo Eneas Mescolin

Joao Alves de Mendonca

Jodo Jose de Araujo Moura Filho
Joaquim Amélio de Azevedo Couto Rosa
Joaquim Augusto Meyer

Jose Alfredo Rojas Rea

Jose Antonio Mirabal Lovera
Jose Bernardino Carneiro

Jose Carlos Zanin

Jose Edilberto Ramalho Leite
Jose Lopes de Mesquita

Jose Luiz da Costa Lyra

Jose Luiz Meurer

Jose Manoel Gorgone de Oliveira
Jose Nunes Elvas

Julio Forster da Costa

Leny Alves Cavalcante

Leon Capeller

Leonardo Miranda

Luiz Carlos Holanda Valente
Luiz Peres Quevedo

Luiz Sergio Lobianco

Luiza Gongalves Gentile

Maria Elvira do Carmo Trindade
Marilia Penalber Ramalho

Mario Felix de Assis
Mauricio Abreu Barbosa Lima
Miguel Callil 1ssa

Nelson Freitas Rodrigues
Nemen Jorge

Norival Roméo

Odete Pires de Carvalho Tito
Paulo Cesar Schmidt

Paulo Jose Brindeiro

Paulo Ricardo Cantalice Lipke
Pedro Henrique de Paiva
Pedro Jorge Daguer

Rildo Lins Galvdo

Roberta Gnattali

Roberto Filippo

Roberto Kehdy

Roberto Lobo Vaz de Mello
Roberto Luiz Magalhaes
Roberto Moura de Agosto
Ronaldo Almeida Cancado
Ronaldo Amui

Ruiter Euripedes Azzi
Saloméo Kac

Sergio Bourbon Cabral
Siegfried Helmut Hossmann
Talvane Marins de Moraes
Vanda de Paula

Vera Shvartzman Bulak
Vitorino Modesto dos Santos
Wadih Rafful

Walton Ferreira Leite Junior
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“E muito bom reencontrar os colegas, muitos eu ndo
via desde a formatura. Estudei na Faculdade Nacional
de Medicina, e, em 1968, fui convidado para ocupar o
lugar de perito no Heitor Carreira, o antigo Manicémio
Judicidrio. Apaixonei-me tanto que até haoje vivo no
mundo da pericia.”

Talvane Marins de Moraes

“Sou formado pela Faculdade Nacional de Medicina.
Em um pais em que o sistema governamental niao
prioriza a saude e a educacdo, as vezes ¢ dificil
ficarmos tanto tempo exercendo a medicina, mas
acho que valeu a pena e eu faria tudo de novo.”
Ronaldo Amui, otorrinolaringologista

“Desde que me formei, fiquei tdo entusiasmado com o
servico publico que continuei até hoje. Mesmo
aposentado, continuo trabalhando no Instituto

Estadual de Diabetes (antigo Hospital Moncorvo
Filho). O que me motiva ¢é a carreira que amo.”
Mauricio Abreu Barbosa Lima,
endocrinologista

\

“Afirmo que a minha vida profissional foi muito
bonita. Trabalhei no Instituto Nacional de Cancer por
43 anos. Tenho a honra de dizer que todo o staff de

cirurgia de abddémen foi meu residente. Nessa jornada,
tive muitas vitorias e muitas derrotas, mas valeu a
pena.”

Alemar Roger Salomio, cirurgido oncoldgico

O e
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“Celebrar esse caminho de 50 anos cuidando da
populacio e treinando novos médicos ¢ muito
gratificante. Fui chefe de ortopedia do Hospital de
Traumatologia (Into) e atualmente faco parte da
Céamara Técnica de Ortopedia do CREMERJ e atendo
em consultorio.”

José Edilberto Ramalho Leite

“0 CREMERJ tem uma importancia fundamental e acho
que todas as profissdes deveriam ter um 6rgio que
pudesse defender os interesses de sua classe. 0 CRM
ajuda na qualificacdo profissional do médico.”
Glaciomar Machado Olive, gastroenterogista

e endoscopista

“A carreira médica sempre foi uma vocagao. Trabalho
até hoje em clinica, mesmo aposentado pelo
municipio. Ainda fago partos, porque gosto muito, e
vou continuar enquanto tiver saude e disposicdo.”
Carlos Galhardo, ginecologista e obstetra

0 presidente da Associagdo Médica do Estado
no Rio de Janeiro (Somerj), José Ramon Blanco; o
vice-presidente do CREMERJ Nelson Nahon; o pre-
sidente do Sindicato dos Médicos do Rio de Janei-
ro (Sinmed-RJ), Jorge Darze; e o presidente do
Sindicato dos Médicos de Niteroi, Sdo Gongalo e
Regido, Clovis Cavalcanti, reuniram-se, no dia 18
de junho, com sociedades filiadas a Somerj de todo
Estado para discutir problemas na saude.

José Ramon abriu a reunido anunciando o con-
gresso da Somerj, que serd realizado em Itaipava,
em setembro, e salientou a importancia da relacio
com as filiadas:

- Esta ¢ terceira reunido neste ano com as nos-
sas filiadas. Temos algumas questdes recorrentes
em todas as cidades. Por isso, ¢ importante ouvir
as contribuicdes de todos - disse.

Nelson Nahon ressaltou a crise na saude do
Estado:

- Néo concordamos com o argumento de que
essa crise na saude se deu por uma queda de re-
ceita, porque ¢ uma questdo de planejamento. Ha
dois anos, por exemplo, esta pronto o hospital que
o Estado construiu em Volta Redonda e até agora
ele ndo foi aberto por falta de aparelhamento. O
atual governo tem obrigacdo, por lei, de dispor de

“Formei-me pela Faculdade da Praia, fiz clinica
médica e sou membro da Comissdo de Ensino Médico
do CRM. Esse reencontro com colegas de turma é re-
juvenescedor. Essa ¢ uma turma muito unida, de gen-
te preparada e com nomes importantes na medicina.”

Jorge Darze, Benjamin Baptista, José Ramon Blanco, César Danilo Angelim, Nelson Nahon, Benito Petraglia e Clovis Cavalcanti

12% do seu orcamento na saude e estd colocando
apenas 3%. Temos UPAs fechadas em Cabo Frio,
Angra dos Reis e Sdo Jodo de Meriti. Esta crise do
Estado esta repercutindo em todos os municipios
- ressaltou.

Os representantes de cada cidade relataram a
situacdo dos hospitais de sua regido e questdes
politicas que afetam o atendimento médico a po-
pulacéo.

® Sobre Barra Mansa, Luis Antonio Roxo rela-
tou o afastamento do prefeito e a troca do secreta-
rio de Saude. A UPA e a UTI neonatal da cidade
estdo paradas, o Hospital da Mulher esta em greve
e a Santa Casa, apesar da recente inauguracio de
um moderno centro de oncologia, corre o risco de

Alice Reis Rosa, clinica médica

fechar as portas devido ao nido pagamento dos
servidores.

e Sérgio Pina, de Rio das Ostras, relatou uma
diminuicdo entre 20% e 30% no orcamento de
saude da cidade e a falta de estrutura dos hospitais
publicos, com muitos equipamentos quebrados ou
em mau estado.

e César Danilo Angelim, de Duque de Caxias,
ressaltou o problema com farmacéuticos que estido
oferecendo servicos médicos.

¢ Sobre Niteroi, Benito Petraglia, presidente da
Associacdo Médica Fluminense (AMF), falou do pro-
jeto de constru¢do de um Hospital da Mulher, da
reducdo do 1SS para a rede privada e contou um
pouco sobre as reformas estruturais na AMF.
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SAUDE PUBLICA * Entidades se baseiam em informagdes do CREMER] sobre situacdo das unidades de saiide no Estado

CFM e CBC alertam sociedade sobre
atendimento médico nos Jogos Olimpicos

Em notas a sociedade, o Conselho Federal de
Medicina (CFM) e o Colégio Brasileiro de Cirurgies
se referem ao alerta do CREMERJ sobre o atendi-
mento médico-hospitalar durante os Jogos Olimpi-
cos e Paralimpicos que acontecerdo em agosto e
setembro no Rio de Janeiro. A expectativa ¢ de que
a cidade receba cerca de 2 milhdes de visitantes,
entre atletas e publico (matéria publicada no Jornal
do CREMERJ na edicdo de abril-maio de 2016).

Entre as preocupagdes do Conselho estdo os
hospitais publicos referenciados para a populagio e
as UPAs, que enfrentam problemas graves, como
caréncia de recursos humanos, falta de leitos, fe-
chamento de servicos e superlotacdo, com pacien-
tes inclusive internados nos corredores.

0 Hospital Municipal Lourenco Jorge, na Barra
da Tijuca, principal regido das competicdes, ¢ uma
das unidades referenciadas para atendimento, no
entanto, ndo possui servico de neurocirurgia, em-
bora a necessidade da especialidade seja uma pro-
posta do CREMERJ de longo tempo.

Segundo levantamento do Conselho Federal de Me-
dicina, no Estado do Rio de Janeiro, por exemplo, mais
de 7 mil leitos do SUS foram desativados de 2010 a 2015;
somente na capital, cerca de 2,5 mil foram fechados.

0 governo do Estado, contudo, mesmo sabendo
da realizacdo dos eventos desde 2008, ndo se preocu-
pou em organizar e melhorar a situacdo dos servicos
publicos, dentre eles seguranca e saude, para este pe-
riodo. Diante do caos nas unidades, sobrecarregadas e
sem estrutura minima para um atendimento adequado
a sua propria populagio, que dira aos visitantes, o go-
vernador em exercicio, Francisco Dornelles, decretou
“estado de calamidade publica”, publicado em edicio
extraordinaria do Diario Oficial do Estado em 17 de
junho, alegando a “grave crise financeira”, que impede
o cumprimento das obrigac6es assumidas em decor-
réncia da realizacdo da Olimpiada e da Paralimpiada.

De acordo com o texto, o governo teme um “to-
tal colapso na seguranca publica, na saude, na edu-
cacdo, na mobilidade e na gestdo ambiental”, mas
esta apreensivo, como diz no decreto, em suas jus-
tificativas, com a “importancia e repercussdo mun-
dial” do evento, “onde qualquer desestabilizacdo
institucional implicara em risco a imagem do pais de
dificilima recuperac¢io”, salientando que, apesar da
liberacdo de R$ 2,9 bilhdes do governo federal para
os Jogos Olimpicos, ndo havia sido anunciado quo-
ta destinada a saude deste montante.

- Esse decreto s6 confirma o que temos falado ha
bastante tempo. Existe uma enorme falta de investi-
mentos no Estado, com ma administracdo de recursos.
Sempre alertamos as autoridades sobre a situacdo da
saude, cobrando solucdes para os problemas. Infeliz-
mente, s6 agora 0 governo reconheceu os problemas,
na véspera do maior evento esportivo mundial. Espe-
ramos que os gestores encontrem rapidamente um
caminho para que tudo corra bem e reafirmamos que
seguimos a disposicdo para ajudar no que for preciso
— frisou o presidente do CREMERJ, Pablo Vazquez.

TRECHO DE NOTA DO CFM
CFM
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Diante da proximidade dos Jogos Olimpicos e Paralimpicos do Rio de Janei-
ro, o Conselho Federal de Medicina (CFM) vem a publico manifestar sua preo-
cupag&o com os preparativos implementados pelas autoridades para garantir o
funcionamento adequado dos servigos de satide na rede publica, em especial

os de urgéncia e emergéncia.

Conforme tem alertado o Conselho Regional de Medicina do Estado do Rio de
Janeiro (CREMERUJ), a estrutura médico-hospitalar da capital fluminense se en-
contra com sérios problemas. Neste cenario, a realizagdo deste megaevento es-
portivo deve comprometer ainda mais as dificuldades de acesso a assisténcia
pela populagéo local, devido a sobrecarga causada com a estimativa de passa-

gem pela cidade de 800 mil turistas durante os dias de competices.

Os dados de fiscalizagdo do CREMERJ indicam déficit de leitos na rede, falta
de profissionais da satde, baixo estoque de sangue e hemoderivados e precarie-
dade no acesso a insumos e medicamentos nas unidades publicas. Também néo
se conhece a existéncia de plano de contingéncia para atendimento da populagéao

e de turistas que inclua estratégias para remogao rapida de casos graves.

TRECHO DE NOTA DO CBC

Atendimento médico durante as Olimpiadas no Rio

O CBC apoia a recente preocupagédo do Conselho Regional de Medicina do
Rio de Janeiro (CREMERJ) em relagéo ao atendimento médico durante o perio-
do olimpico na cidade do Rio de Janeiro. Esse desafio requer a colaboragéo
das autoridades federais, estaduais e municipais. Entre os principais proble-
mas identificados est&o a falta de leitos — principalmente de Terapia Intensiva —

e profissionais especializados.

Néo questionamos os esforgos e a qualificagéo técnica das autoridades en-
volvidas, mas o dever coletivo ndo exclui a responsabilizagdo individual. O re-
cente alerta de 150 cientistas sobre o perigo da Zika cria mais um ingrediente

para colocar em teste a medicina brasileira.
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Alguns trechos do decreto que justificam
0 “estado de calamidade publica”
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ATO DO PODER EXECUTIVO -
DECRETO N° 45.692 DE 17 DE JUNHO DE 2016

DECRETA ESTADO DE CALAMIDADE
PUBLICA, NO AMBITO DA ADMINISTRA-
CAO FINANCEIRA DO ESTADO DO RIO DE
JANEIRO, E DA OUTRAS PROVIDENCIAS.

O GOVERNADOR DO ESTADO DO RIO DE JANEIRO, EM EXER-
CICIO, no uso de suas atribuigdes constitucionals e legals,

CONSIDERANDO a grave crise econdmica que assola o Estado do

CONSIDERANDO que tal fato vem acarretando severas dificuldades
na prestagd@o dos servigos publicos essenciais e pode ocasionar ainda
o total colapso na seguranga publica, na salde, na educagdo, na mo-
bilidade e na gestao ambiental;

78080 dos Jogos ONMPICos & R1G 2076,

CONSIDERANDO que tal fato vem acarretando severas dificuldades

na prestacao dos servicos publicos essenciais e pode ocasionar ainda
CONSIDERANDO, por fim, que os eventos possuem importancia e re-
percussdo mundial, onde qualquer desestabilizagéo institucional impli-
cara um risco a imagem do pais de dificilima recuperagao;

que-y 7
geiras comegam a chegar na Cidade do Rio de Janeiro, a fim de per-
mitir a aclimatagéo dos atletas para a competigao que se inicia no dia
5 de agosto do corrente ano;

DECRETA:

Art. 1°- Fica decretado o estado de calamidade publica, em razéo da
grave crise financeira no Estado do Rio de Janeiro, que impede o
cumprimento das obrigagdes assumidas em decorréncia da realizagdo
dos Jogos Olimpicos e Paralimpicos Rio 2016.

Art. 2°- Ficam as autoridades competentes autorizadas a adotar me-
didas excepcionais necessérias a racionalizagdo de todos os servigos
publicos essenciais, com vistas a realizagdo dos Jogos Olimpicos e
Paralimpicos Rio 2016.

Tealizagao dos Jogos ONMpicos & Paralimpicos Rio 2016.
Art. 4° - Este Decreto entrara em vigor na data de sua publicaggo.
Rio de Janeiro, 17 de junho de 2016

FRANCISCO DORNELLES



