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CAUSA MEDIC

na vanguarda do movimento medico

Uma nova gestdo
Causa Médica se ini-
cia e temos certeza
que, como nos tiltimos
15 anos, nossas agoes
estardo sempre volta-
das para o médico, tendo como objetivo
principal a melhoria das suas condigdes de
trabalho e um saldrio digno que correspon-
da a sua responsabilidade de salvar vidas.
A campanha de valorizagéo do médico, que
comegou, no ano passado, vai, portanto,
continuar e cada vez com mais empenho.

Outras agdes da Causa Médica, em to-
dos esses anos a frente do CREMER], tam-
bém merecem destaque, como o movimen-
to de convénios que, nos tiltimos cinco anos,
proporcionou reajustes anuais de honordri-
os que, no total, chegam a cerca de 80%.

Importantes resolugdes serviram de
modelo para todo o pais. Como exemplo,
podeimos citar a Resolugdo 88/95, que isen-
tou os médicos que completam 70 anos de
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Coord.: Dr. Ywalter da Silva Gusmao Junior
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23900-000 - Tel.: (24) 3365-0330/0793

idade do pagamento da anuidade, man-
tendo todos seus direitos e sua identidade
como médico. Esta medida gerou polémica
e ameagas que estariamos renunciando re-
ceitas, mas nos mantivemos firmes e paula-
tinamente outros Conselhos foram fazen-
do 0 mesmo e, desde o ano passado, tal
medida foi estendida pelo Conselho Fede-
ral de Medicina a todos os médicos do pas.

Ainda como atuagdo de vanguarda da
Causa Médica, vale lembrar a criagdo de
Camaras Técnicas - hoje sdo 46 - das quais
fazem parte as Sociedades de Especialida-
de, universidades e renomados médicos; e
dos Grupos de Trabalho (21), de grande
importdncia na discussdo e balizamento
ético dos avangos da medicina.

Nosso site, sempre em evolugdo, ofe-
rece gratuitamente aos médicos intine-
ros servigos on-line: atualizagdo cadas-
tral, certidoes, conta de e-mail @cremerj,
acesso ao nosso centro de documentagdo
(CPDOC), download das palestras minis-

MACAE
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tradas em nossos cursos de educacdo mé-
dica continuada e foruns e acesso irres-
trito ao Portal Capes Periddicos, com 135
revistas internacionais.

A Educagdo Médica Continuada, que
comegou em 2000, é também pioneira
nacionalmente, com maodulos de ginecolo-
gia e obstetricia, pediatria e clinica médica
e cirtirgica. Juntamente com os Foruns das
Camaras Técnicas, tém proporcionado dis-
cussoes de alto nivel, contribuindo para a
atualizagdo dos médicos.

A interiorizagdo do CREMER] avan-
¢ou bastante com o aumento do ntime-
ro de representagoes. Temos hoje 18 Sec-
cionais municipais, que nos permitem
maior integragdo com todos os médicos
do Estado, além de lhes propiciar néo s6
servicos, mas também eventos culturais
e cientificos.

Muito jd fizemos e muito, com certe-
za, ainda temos a fazer pelo médico. E isso
porque, para nos, “O médico vale muito!”

SAO GONCALO

Coordenador: Dr. Amaro Alexandre Neto
Rua Coronel Serrado, 1000, sls. 907 e 908
24440-000 - Tel.: (21) 2605-1220
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A juiza Fatima Maria Novelino Ce-
queira, titular da 22 Vara Federal do Rio
de Janeiro, concedeu, dia 24 de setem-
bro, liminar a acdo impetrada pelo CRE-
MER] contra a ANS, suspendendo a obri-
gatoriedade de implantacao da TISS ele-
tronica a partir do dia 12 de dezembro.

Os médicos nao terdo assim, pelo
menos por enquanto, de adquirir para
seus consultorios equipamentos de in-
formatica e programas especiais, nem
custear o treinamento de suas secreta-
rias . De acordo com a liminar, as guias
devem ser preenchidas de modo ma-
nuscrito, como atualmente, e nenhu-
ma consulta ou procedimento podera
ser glosado porque o médico ndao emi-
tiu a guia através do computador. Em
sintese, o uso das guias de papel serdo
opcao do médico.

Para a Conselheira Marcia Rosa de
Araujo, trata-se de uma batalha a mais
vencida pelo movimento de convénios
e que teve repercussao nacional.

UNIMED-RIO
01/08/07 01/09/08

AMIL
01/09/07 01/08/08

GOLDEN CROSS
01/08/07 01/08/08

BRADESCO
01/08/07 01/08/08

SUL AMERICA

01/08/07

FURNAS
01/07/07

UNIDAS
01/10/07 01/10/08

MEDSERVICE
01/09/07 01/08/08

01/08/08

01/07/08

1])

01/08/07 01/10/08

ASSIM
01/08/08

01/08/07

Justica concede liminar
contra a TISS eletronica

Reajustes de consultas e procedimentos

A noticia da concessao da liminar
foi divulgada um dia depois da reu-
nido realizada entre representantes
do CREMER], SOMER], Central de Con-
vénios e as Sociedades de Especiali-
dades, na sede do CREMERJ, para de-
bater as propostas de reajustes apre-
sentadas pelas operadoras de satde.

Segundo Marcia Rosa informou,
na reuniao, a Unimed-Rio e a Amil con-
cordaram com os valores solicitados
pelos médicos, de R$ 50,00 para as
consultas em planos individuais e co-
letivos, divergindo apenas na data de
implantacao. Na primeira, o valor vi-
gora retroativamente a partir de 1 de
setembro e, na segunda, a partir de 1
de agosto. Para as consultas de inter-
cambio, o valor sera R$ 40,00.

- Bradesco, Golden Cross, Sul Amé-
rica, Assim e Medservice ofereceram re-
ajustes de 5 a 10% a partir de 12 de

Conselheiros José Ramon Varela Blanco, Marcia Rosa de Araujo, Carlindo Machado e Silva e Aloisio Tibiriga Miranda

agosto, enquanto que a Dix ofereceu
0s reajustes somente para outubro. A
menor consulta para o plano individu-
al é da Assim (que em 2007 era de R$
33,00 e passou para R$ 35,00) e no pla-
no coletivo, é da Dix (que passou de R$
31,00 em 2007 para 32,55 em 2008).
Para os valores de procedimen-
tos, a Unimed-Rio ofereceu a CBHPM
mais 5%, enquanto que Dix, Golden

Cross, Furnas. Medservice e Amil rea-
justaram o CH para 0,40, a Bradesco
ofereceu 5% nos valores de 2007 e a
Sul América 3,14% também em rela-
¢do a 2007. A Unidas passou o CH de
0,36 para 0,38 (considerando a 32
edicdo da CBHPM com banda de -17%)
e a Assim passou o CH, nos planos
coletivos, de 0,34 para 0,36, e nos
individuais, de 0,32 para 0,34.

CONSULTA HONORARIOS
PLANO COLETIVO PLANO INDIVIDUAL MEDICOS (CH)
2007 2008 2007 2008 2007 2008
46,00 50,00 46,00 50,00 CBHPM CBHPM + 5%
CONSULTA INTERCAMBIO 2007 - RS 38,00 CONSULTA INTERCAMBIO 2008 - R$ 40,00
46,00 50,00 46,00 50,00 0,38 0,40
44,52 4719 44,52 4719 0,38 0,40
Aumento de 5% nos | Aumento de 5% nos
44,70 47,40 (6,4%) 40,00 44,00 (10%) valores anteriores valores anteriores
Aumento de 5% nos | Aumento de 3,14%
44,60 46,00 (3,14%) 40,00 44,00 (10%) valores anteriores | nos valores anteriores
41,00 44,00 41,00 44,00 0,37 0,40
CH=0,36 CH=0,38
40,00 42,00 40,00 42,00 CBHPM = ()176% |3 Ed. CBHPM (-)17%
H ario=0,38
40,00 42,00 40,00 42,00 SADT-00 0,40
31,00 32,55 (5%) 41,00 43,05 0,38 0,40
COLETIVO=0,34 COLETIV0=0,36
38,00 40,00 33,00 35,00 INDIVIDUAL=032 | INDIVIDUAL =034
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CREMERJ promove manifestacao
na porta do Hospital Getulio Vargas

O MEDICO
VALE MUITO

Profissionais de saiide se
reuniram, no dia 26 de setembro,
em frente ao Hospital Estadual
Getiilio Vargas (HGV), num ato
publico de desagravo a todos os
médicos do Estado, convocado
pelo CREMERJ. Visando
principalmente responder as
acusacdes do Governador Sérgio
Cabral, que chamou de
“vagabundos” e “safados” cinco
médicos que nao estavam no
plantao do domingo, dia 21 de
setembro, a manifestagao teve
por objetivo também alertar a
populacdo para o caos em que se
encontram as emergéncias dos
hospitais publicos.

Na nota de convocacdo da
manifestagao, o Cremer;j
informou que o Hospital Getillio
Vargas é referéncia para
neurocirurgia e nao possui
neurocirurgioes e anestesistas,
assim como a maior parte dos
hospitais do Estado nao tem
clinicos, pediatras e cirurgides
em varias equipes. A evasao é
fruto dos baixos salarios e da
precarizacdo dos vinculos. Nao
ha contratos, contra-cheques ou
documentos comprobatdrios
daqueles vinculos.

0 CREMERJ comunicou ainda na
nota estar ajuizando uma Agao
Criminal contra o Governador
pelas declaragdes injuriosas
contra os médicos.

@

) g

-

Conselheiros do CREMERJ, chefes de servico e médicos da unidade discursaram sobre os problemas que o hospital enfrenta e os motivos da paralisagdo

Medico se demitiu devido a situacao precaria da unidade

O cirurgiao geral José Caval-
canti Filho compareceu a manifes-
tacdo mesmo sem fazer parte do
efetivo do hospital. O médico pe-
dira demissao do hospital e encer-
rou todos os seus vinculos publi-
cos apos chefiar alguns plantoes
sem médicos. Mesmo depois de
comunicar a direcao do hospital,
inimeras vezes, sobre a situacao
precaria dos servigos, Cavalcanti
nao encontrava mudanca alguma
na estrutura da unidade.

Ele decidiu se demitir no dia em
que chegou para o plantao e desco-
briu que os quatro clinicos que o acom-
panhariam tinham sido demitidos no
mesmo dia, por se recusarem a cobrir
24h de plantao, quando na verdade
estavam escalados para apenas 12h.

— Eu fiquei revoltado com a admi-
nistracao nesse dia e pedi demissao —
afirmou Cavalcanti.

Sobre a possibilidade de uma para-
lisagdo, Mauro Travassos, da Comissao
de Etica do HGB, lembrou que ja existe

CREMER]

uma greve involuntdria no hospital,
tendo em vista que nao ha recursos
e nem médicos para atender efeti-
vamente a populacgao.

Para a clinica Fatima Margal,
também da Comissdo de Etica do
hospital, o movimento no HGV tem
que ser fortalecido.

- S6 assim evitaremos a situagao
critica em que a unidade se encon-
tra e pela qual ainda somos coloca-
dos como principais responsaveis —
argumentou.

Gonselho Regional de Medicina do Estado do Rio de Janeiro

A0S MEDICOS E A POPULAGAD

NOTA DE REPUDIO

0 Cremerj, autarquia federal que representa 53 mil médicos no Estado, assim como toda a sociedade, assistiu estarrecido as declaragdes de Sérgio Cabral,
Governador do Estado, dirigidas aos médicos com palavras de baixo caldo. Diante das declaragdes ofensivas e destemperadas, atribuiveis a fanfarronices de
gestores incompetentes, o Cremerj informa:

1 - 0 Hospital Estadual Getdlio Vargas € referéncia para neurocirurgia e nao possui neurocirurgioes e anestesistas, assim como a maior parte dos hospitais do
Estado nao possui especialistas. 0s motivos que afastam os médicos da Rede Piblica séo a falta de condicdes de trabalho e de saldrios dignos.

2 - 0 Cremerj estd ajuizando uma Acao Criminal contra o Governador pelas declaracdes injuriosas contra os médicos.

0 CREMERJ CONVOCA O SR. SECRETARIO DE SAUDE SERGIO CORTES PARA PRESTAR ESCLARECIMENTOS, NO DIA 30/09/08,
AS 15H, NA SEDE DO CONSELHO, LOCALIZADA NA PRAIA DE BOTAFOGO, 228, SL. 119 B. -

0 CREMERJ REALIZARA ATO PUBLICO DE DESAGRAVO A TODOS 0S MEDIGOS DO ESTADO AMANHA

(SEXTA-FEIRA, DIA 26), AS 10H30, NO HOSPITAL ESTADUAL GETULIO VARGAS.

MEDICO: PARA NOS E PARA A POPULAGAO VOCE VALE MUITO!

Cons* Marcia Rosa de Araujo - Presidente do CREMERJ

O MEDIC

Nota publicada no 0 Globo em 25/09/2008
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Sdituacao prejudica tamhem
os residentes da unidade

Aimpossibilidade de operar e atu-
ar de fato em prol dos pacientes é sen-
tida hd meses pelos médicos, ja que o
hospital nao conta com aparelhos ba-
sicos para a pratica cirdrgica, como o
ecocardiograma e o endoscopio, que
estdo quebrados.

Essa falta de infra-estrutura nao
prejudica s6 os pacientes, que sao obri-
gados a se deslocar para outras unida-
des que possam antendé-los com um
minimo de qualidade, mas também os
residentes do HGV, que tém sua forma-
¢do prejudicada pela falta de material
basico.

—Quando me inscrevi para residén-
cia num hospital de trauma, acredita-
va que poderia fazer um maximo pos-
sivel de cirurgias para ter uma boa for-

GETULIO VARGAS

APESAR DO
RNADOR SERGIO cm:m,
< VALE MU

GOVERNO Do SECRET

i ARIA
Riode DE SAUDE
Janeiro IR cIvIL |

HOSPITAL ESTADUAL|

macao. Infelizmente, ndao entro num
centro cirdrgico ha dois meses por fal-
ta de material ou de médicos do staff—
disse Alik Buttner, R1 de cirurgia geral
da unidade.

Sobre as declaracoes do Governa-
dor, a residente afirmou que se sentiu
extremamente ofendida. Recebendo
cerca de R$ 1.800,00, Alik estava ha
48h seguidas no plantao, sem conse-
guir realizar uma cirurgia pela falta de
anestesista.

—Muitas vezes, acabamos fazendo
o papel do clinico geral na emergén-
cia. Temos demanda para atender ci-
rurgicamente, mas nao temos um hos-
pital que proporcione uma estrutura
basica para aprendermos com segu-
ranga — protestou a residente.

Faixas com reivindicagdes e palavras e ordem foram espalhadas por todo o hospital

A situacao das cooperativas

A manifestacao serviu, também,
para colocar em discussao a atuacao
das cooperativas de médicos contra-
tadas pelo Estado. Mais de 50% dos
profissionais que atuam na rede pu-
blica sdo cooperativados e ndo rece-
bem condi¢Oes e garantias minimas
de trabalho.

O representante da Federacao Naci-
onal dos Médicos, Sami Jundi, disse que
o Rio de Janeiro é o local com o maior

namero de médicos cooperativados.

— Essa situacdo ndo existe em ne-
nhum outro Estado. S6 no Rio de Ja-
neiro temos essa quantidade de mé-
dicos contratados por cooperativas
que nem sabemos se estdo regulares
— disse Sami Jundi.

Segundo ele, sera feito um levanta-
mento para apurar a situacao de todas
as cooperativas contratadas pelo go-
verno do Estado.

Hospital vive pior momento
dos ultimos 15 anos

As declaracoes do Governador
Sérgio Cabral provocaram a indig-
nacao do médico Alexandre Perce-
goni, chefe da rotina de clinica mé-
dica do Hospital Getulio Vargas. Ele
procurou o CREMER] para contar
como tem sido as dificuldades de
trabalho no local e o receio com a
seguranca dos profissionais, ressal-
tando a necessidade de participa-
¢ao dos médicos para mudar a rea-
lidade da satide publica e, em espe-
cial, na unidade.

Alexandre Percegoni conhece o
hospital com a autoridade de quem
atua no local ha cerca de 15 anos.

- Os médicos que saem das fa-
culdades nao querem mais trabalhar
no servigo publico. Eles preferem en-
frentar uma rotina, também pesada,
nos hospitais particulares, onde pelo
menos tém seus direitos trabalhistas
assegurados. Através das cooperati-
vas, pelas quais sao contratados nos
hospitais publicos, eles levam até 60
dias para receber o primeiro salario
— questionou.

E a falta de médicos € facil de
ser comprovada. Segundo Perce-
goni, s6 no inicio de setembro,
quatro clinicos que davam plan-
toes aos domingos e mais trés que
trabalhavam aos sabados deixaram
o hospital, depois de avisarem a Di-
retoria que ndo se interessavam
mais em atuar na unidade.

Mas, o que leva a esta falta de
interesse? E facil entender que o caos
no Getulio Vargas é fonte segura de
desestimulo. Ele é um hospital espe-
cializado em traumas e emergéncias
e, entretanto, para exemplificar, re-
cebe freqiientemente pacientes cir-
réticos, com hemorragias digestivas.
E, num quadro como este, o endos-
copio é “peca” fundamental para um
atendimento adequado. Mas, segun-
do Percegoni, o do Gettilio ndo fun-
ciona ha dois anos, e ndo ha previ-
sao de conserto. Ja houve meses,
nestes dois tltimos anos, das apare-
lhagens para ecocardiograma, ul-

trassonografia e tomografia esta-
rem quebradas ao mesmo tempo.

- E freqiiente a falta diaria de in-
sumos no hospital, como fraldas
descartaveis, antibidticos, albumina
humana etc., a ponto de, por vezes,
haver necessidade de contar com a
boa vontade dos familiares para
comprar o medicamentio necessa-
rio — contou.

Outro exemplo da situagao con-
fusa pela qual o Gettilio Vargas pas-
sa é em relacao a enfermaria criada
para atender os casos de dengue,
durante a epidemia de 2007/2008.
Percegoni disse que, apos o fim da
epidemia, os leitos vém sendo ocu-
pados por pacientes terminais ou
cronicos, o que nao corresponde ao
perfil do hospital.

- O resultado de equipes profis-
sionais incompletas, sem o auxilio
adequado de equipamentos gera
conseqjiiéncias bastante preocupan-
tes - alertou.

Com salarios congelados desde
99, ja que o plano de cargos e sala-
rios prometido pelo Governador
nunca foi implementado, os médi-
cos tém um vencimento basico de
R$ 187,20. Adicionando gratifica-
¢oes e encargos, segundo Percego-
ni, o salario chega a algo em torno
de R$ 1.380,00. E a remuneragio
dos cooperativados, segundo ele, é
semelhante.

Clinico geral, cardiologista e in-
tensivista, ele revela que os médicos
nao se sentem seguros e que a Ou-
vidoria, departamento criado no
atual Governo, funciona como mais
um mecanismo de pressao sobre os
médicos., ja que nao esclarece a
populacgao sobre as dificuldades téc-
nicas e coloca a populagao em con-
fronto com os profissionais de sau-
de, recebendo estes ameacas vela-
das, caso o pacientendo concorde
com o atendimento.

- Os médicos consideram que
vivem o pior momento do hospital
nos tltimos 15 anos — desabafou.
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0 MEDICO

VALE MUITO

A primeira reunido com 0s
Coordenadores das Seccionais,
apos a vitoria da Causa Medica
nas eleigoes do GREMERJ,
aconteceu no dia 26 de
setembro. 0 Coordenador das
Seccionais, Conselheiro Abdu
Kexfe, agradeceu a todos o
empenho para que as eleigdes
transcorressem com
trangiiilidade.

- Foi uma vitoria impar. Ela é
resultado do trabalho que vem
sendo feito. Se for necessario
fazer reajustes nas estruturas das
Seccionais, veremos isso mais
para frente - afirmou.

O assunto que mais mobilizou as
atencodes, no entanto, foi a situacao da
saude publica no Estado, em especial
no Gettlio Vargas, e as declara¢oes do
Governador Sérgio Cabral. O Conse-
lheiro Luis Fernando Moraes partici-
pou da reunido das Seccionais e con-
tou, em detalhes, a manifestacao dos
médicos e demais profissionais do hos-
pital, realizada poucas horas antes, e
da qual ele também havia participado.

Ainda durante a reuniao, a Conse-
lheira Marilia de Abreu Silva informou
aos colegas que o CREMER] havia aber-
to sindicancia para apurar a responsa-
bilidade do Secretario Sérgio Cortes,
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no caso do Gettlio Vargas. Também
fora solicitado a Secretaria Estadual de
Saude os contratos de trabalho e os
recibos de pagamento aos cinco médi-
cos da unidade considerados faltosos.

O Conselheiro Aloisio Tibiric, que tem
visitado outros Estados, relatou como os
médicos tém conduzido suas lutas nesses
locais. Segundo ele, quatro Estados con-
seguiram avangos importantes.

- Em Pernambuco, primeiramen-
te houve 300 pedidos de demissao e
outros 400 pedidos ja estavam pron-
tos para serem entregues a Secreta-
ria. O Governo endureceu com ame-
acas, mas os médicos nao recuaram

Saude Publica mnhilizawreuniﬁo da COSEC

CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA
DO ESTADO DO RIO DE JANEIRO

Conselheiros Paulo Cesar Geraldes, Luis Fernando Moraes, Aloisio Tibirigd Miranda, Marilia de Abreu Silva, Abdu Kexfe e Alkamir Issa

mesmo diante da ordem judicial que
deveriam continuar a trabalhar. O
Governo teve que ceder as reivindi-
cacoes dos médicos — explicou.

Participaram da reunido os Coorde-
nadores e alguns integrantes das Seccio-
nais de Angra dos Reis, Cabo Frio, Niterdi,
Nova Friburgo, Nova Iguacu, Teres6po-
lis, Sao Gongalo, Valenca e Vassouras.

Marco Antonio Correa da Silva e
Miguel Luiz Lourenco, da Seccional de
Sao Gongalo, informaram que estdo
planejando realizar uma assembléia
com os médicos do municipio para de-
baterem as condicoes de trabalho na
rede publica local.

ALOISIO TIBIRICA MIRANDA
Conselheiro do CREMER] e do CFM
e-mail: aloisio@cfm.org.br

Coluna do Conselheiro Federal

A TISS ELETRONICA E 0S MEDICOS

Aproxima-se a data fixada pela
ANS para o inicio da troca eletronica
de guias entre os consultérios médi-
cos e as operadoras. E a TISS na sua
segunda fase de implantacao que, se-
gundo a norma, seria obrigatoria, a
partir de dezembro, nas transagoes
com 0s convenios.

O tema se reveste de especial
importancia quando sabemos ser em
torno de 50% o nimero de colegas
que hoje trabalham, de alguma for-
ma, com a satde suplementar.

ATISS tem, nas suas bases concei-
tuais, a proposta de “aprimorar a co-
municagao... reduzir o uso de papel e
os custos administrativos... facilitar as
informacoes para fins epidemioldgicos
e politicas de satde...”. Mas como isto
vem se desenvolvendo na pratica?

O nosso primeiro embate, ja no ano
passado, foi em fun¢ao das “informa-
¢oes” nas guias de consulta e de SADT,
jaque a ANS estava propondo a revela-
¢ao do diagnostico e tempo da doenga,
o que, além de anti-ético, burocratiza-
ria sobremaneira o preenchimento das
guias. Ap6s ampla dentincia dos médi-
cos, houve a proibi¢ao da colocacdo
do CID pela Justica (em acdo do CRE-
MER]J) e a publicagao da Resolucao
1819/2007, do CFM, que também pro-
ibe que estas informagoes constem das
guias. Embora os embates continuem,
essas decisoes serviram para delimitar
0 campo ético neste processo.

E quanto a diminui¢do dos custos
administrativos e do uso de papel? Nes-
te ponto, o proprio Seminario Interna-
cional, realizado recentemente pela ANS,

revelou um 6nus dos prestadores seis
vezes maior que os das operadoras, na
implantac¢ao da troca eletronica. Ora,
nao é dificil chegar a tal conclusao. As
operadoras hoje processam uma gran-
de quantidade de guias de papel, que
sao digitadas por seus funcionarios, o
que passaria a ser feito pela secretarias
dos nossos consultorios. Os médicos e
as secretarias teriam que passar por trei-
namento em informatica, o que signifi-
ca custo. Grande parte dos colegas te-
ria ainda que adquirir os computado-
res e a banda larga, com os custos de
manutengao inerentes.

Como se tudo isto nao bastasse,
anuncia-se ainda a necessidade da
manutencao das guias de papel !

Para os médicos, de modo diverso
dos conceitos emanados da ANS, a im-

plantacao da TISS eletronica aumen-
tara entdo, significativamente, os
custos administrativos e a burocra-
cia no dia-a-dia dos consultorios.

O Pleno Nacional dos Conselhos
de Medicina vai debater este assunto
neste més de outubro, quando apre-
sentaremos, pelo CFM , o tema para
debate e para os devidos encaminha-
mentos pelas entidades médicas.

Neste contexto, foi positiva a li-
minar conseguida pelo nosso CRE-
MER], em que os médicos ndo sao
obrigados a cumprir os prazos fixa-
dos pela ANS. Pressoes de algumas
operadoras ja se faziam sentir para
o inicio imediato da troca eletroni-
ca, inclusive com ameaca de nao pa-
gamento dos honorarios. [sso ndo
podemos permitir.
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CREMERJ envia oficio ao CREFITO sobre
pedidos de exames por fisioterapeuta

O CREMER] vai enviar oficio ao Con-
selho de Fisioterapia e Terapias Ocu-
pacionais (CREFITO), ressaltando que
a notificacao de médicos s6 pode ser
feita pelos Conselhos de Medicina. Isso
porque uma clinica radiolégica no Es-
tado recebeu uma notificacao do CRE-
FITO porque seus médicos estariam se
negando a proceder exames radiol6-
gicos com pedidos de fisioterapeutas.

Segundo o Conselheiro Alkamir
Issa, os médicos da clinica se negama
realizar os exames em obediéncia a
Resolucdo 185 do Conselho, que de-
termina, em seu artigo 12, “que a re-
quisicao para realizacao de exames
complementares é obrigatéria e como
ato médico sé pode ser solicitada por
médico registrado no CREMER]J”, e no
artigo 22 que “configura-se como in-
fracdo ética a realizacdo de exame,
emissao de laudo, analise e/ou aceita-
¢do de exames e laudos sem requisi-
¢do ou cuja requisicao ndo tenha sido

formulada por médico”.

- Os médicos da clinica estao, as-
sim, no direito e no dever de ndo acei-
tar solicitacoes de exames de fisiotera-
peutas ou de quaisquer outros profis-
sionais de satide — argumenta, lem-
brando que os médicos ndo podem se
intimidar por notificagdes indevidas de
outros Conselhos.

“Resolugdo do CREMERJ
determina que a
requisicao para a
realizagdo de exames
complementares so pode
ser feita por médicos
registrados no Conselho”

Conselheiro Alkamir Issa

O Conselheiro Aloisio Tibirica Mi-
randa, Coordenador da Comissao de
Prerrogativas do Médico (CODEPREM),
observa que a legislacdo que rege a
profissdo do fisioterapeuta nao da a
esse profissional a prerrogativa de so-
licitacao de exame.

- No direito publico, lei das profis-
soes, o profissional ndo pode atuar em

drea que ndo esteja determinada como
sua prerrogativa. Embora o CREMER]
respeite a autonomia dos profissionais
de satide, considera que cada um deve
exercer a sua profissdao de acordo com
alei. E o decreto-lei n2938, em seu art.
39, cita apenas como “atividade priva-
tiva do fisioterapeuta executar méto-
dos e técnicas fisioterapicos com a fi-
nalidade de restaurar, desenvolver e
conservar a capacidade fisica do clien-
te - explica o Conselheiro.

Ele lembra ainda que, sobre solici-
tacdo de exames por fisioterapeutas,
chegaram ao Conselho, neste segun-
do semestre, dois casos: o da notifica-
cdo do médico pelo CREFITO e outro
por solicitacdo errada de pedido de
exame sob o ponto de vista técnico,
confirmada por parecer da Camara
Técnica de Ortopedia.

- O paciente poderia sair prejudi-
cado sem o devido atendimento que
precisava — acrescentou.

O Presidente da Agéncia Naci-
onal de Vigilancia Sanitaria (Anvi-
sa), Raposo de Melo, se compro-
meteu com a Comissao Nacional
do Parto Normal - Cl6vis Francis-
co Constantino (CFM), Aloisio Ti-
biri¢d (CFM) e Lucila Nagata (Fe-
brasgo) - em criar, em curto pra-
zo, um grupo de trabalho para re-
visar a Resolucao 36, do qual o
CFM e a Febrasgo farao parte.

Os membros da Comissao Naci-
onal do Parto Normal tinham se reu-
nido, no dia 1 de outubro, com o
Presidente da Anvisa, Raposo de
Melo, e o diretor-adjunto, Noberto

Rech, para discutir o contetido da Re-
solucao, publicada em julho pela Agén-
cia.

A Resolucao institucionaliza os
Centros de Partos Normais indepen-
dentes da presenca de médicos e
ambiente hospitalar, o que, segun-
do o Conselheiro Aloisio Tibirica,
pode colocar em risco a qualidade
da assisténcia ao parto.

- O CFM defende que esses Cen-
tros sejam no ambito da maternida-
de para imediata assisténcia as dis-
tocias ou complicacdes — justifica o
Conselheiro federal do Rio de Janei-
ro, Aloisio Tibirica.

Anvisa promete rever Resolucao que
institui Centros de Partos Normais

Raposo de Melo (ANVISA), Lucila Nagata (FEBRASGO) e
os Conselheiros do CFM, Cldvis Francisco Constantino e Aloisio Tibiriga Miranda,
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Comissdes de Etica se reiinem logo
apos a vitoria da Gausa Medica

0 CREMERJ empossou, no dia 12 de agosto, durante
a reunido da COCEM, a Comissio de Etica Médica
do Hospital Maternidade Oswaldo Nazareth. Na
abertura do evento, a Conselheira Marcia Rosa de
Araujo fez uma breve retrospectiva do processo
eleitoral recém-realizado, ressaltando a vitoria da
Causa Médica (Chapa 1) com 52% dos votos,
seguida pela Chapa 2, que obteve 21% dos votos e

da Chapa 3, com 19% .

Mais uma vez, Marcia Rosa atribuiu a vitoria ao
reconhecimento por parte dos médicos do trabalho
desenvolvido pela Causa Médica nos iltimos anos.

A declaragao do Governa-
dor do Estado sobre médicos
faltosos no finais de semana foi
discutida na reunido. A Presi-
dente do Conselho reafirmou a
falta de médicos nos hospitais,
lembrando, no entanto, que tal
fato ndo é responsabilidade dos
profissionais. Principalmente
nas unidades da Zona Norte, di-
versos médicos tiveram o nd-
mero de vinculos reduzidos,
acarretando em menos horas
trabalhadas. Marcia Rosa disse
ainda que é necessaria uma
mobilizagao dos médicos para
que relatem ao CREMER] a si-
tuacao dos hospitais em que
trabalham a fim de que seja ela-
borada uma defesa da classe.

— Mais umavez, os médi-
cos estao sendo injustamen-
te culpados pela falta de aten-
dimento a populagao - afir-
mou Marcia Rosa.

Eduardo Novaes, médico
estatutario do Hospital Albert
Schweitzer, levantou a questao
da implementacao do ponto
digital na unidade. O médico
colocou em duvida a legalida-
de da medida, que implica em
deixar a digital dos servidores
arquivadas. O médico lem-
brou, ainda, que até o momen-
to amedida s é valida para os
funcionarios das cooperativas.

0 médico levantou, ainda,
a questao da falta de regula-
mentacao do saldrio por parte
do Estado. Segundo ele, fun-
cionarios dos hospitais tém
autonomia para oferecer dife-
rentes valores, de acordo com
aespecialidade.

—Os médicos estao revolta-
dos com essa atitude. Qual é a
diferenca entre as especialida-
des?Isso ndo foi ensinado na fa-
culdade, disse Eduardo Novaes.

Jaapediatra Ana Molina, do
PAM Rodolfo Rocco relatou a di-
ficuldade enfrentada para aten-
der o nimero de pacientes esti-
pulado por dia. Segundo a mé-
dica, o esperado é que sejam
atendidas 40 criangas diaria-
mente, o que impede que sejam
feitas consultas completas.

— O atendimento pediatri-
co deve ser diferenciado, até
para conseguirmos orientar a
familia. Os médicos ndo dao
conta do recado e as criangas
nao sdo bem atendidas em
menos de 20 minutos, afirmou
Ana Molina.

A Conselheira Marcia Rosa
disse que ja estava agendada
uma reuniao com a a diretoria
da unidade. De acordo com o
resultado dessa conversa, foi
sugerida uma visita do Conse-
lho ao PAM, para que o pro-
blema afinal seja solucionado.

i

HOSPITAL MATERNIDADE OSWALDO NAZARETH
Membros eleitos para o 72 mandato:

Efetivos: Orlando Meirelles Palma Filho, Antonio Paulo Bar-
ca Evaristo de Araujo e Celso Vieira de Mello.

Suplentes: Rosie Vivian Fukner Rosa, Antonio Leonardo Pe-
reira Rosa e Patricia Barros Maia.

ASSOCIACAO HOSPITALAR SAO SEBASTIAO DO ALTO

A Associacao Hospitalar Sao Sebastido do Alto tem nova Co-
missdo de Etica Médica. No dia 28 de agosto tomaram posse,
como membros efetivos, os médicos Elaine Gomes da Silva e José
Amarante, e, como suplente, Sérgio Tadeu Jazbik. Na foto, Ant6-
nio Segalote, Diretor Médico do hospital; Elaine Gomes da Silva e
Rogério Serddio, membro da Seccional de Nova Friburgo.
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Medicos discutem inadimpléncia
das cooperativas nos hospitais

Integrantes das Comissdes
de Etica Médica dos
hospitais discutiram, na
reunido realizada no dia 9 de
setembro, entre outros
problemas relacionados as
mas condicdes de trabalho,
a inadimpléncia de
cooperativas médicas.

A Conselheira Marcia Rosa
de Araujo, debateu com os
médicos solugdes para as
questoes apresentadas. Ela
aproveitou a reunido
também para divulgar e
convidar os colegas
presentes para a festa de
comemoracao da posse da
chapa “Causa Médica”,
vitoriosa na iltima eleigao
para a gestdo 2008-2013 a
frente do CREMERJ.

Madrcia Rosa comunicou,
ainda, a retificacdo do edital
do concurso federal para os
Hospitais de Bonsucesso e Ser-
vidores do Estado. Segundo a
Conselheira, o Ministério Pu-
blico Federal decidiu a favor
do Conselho, determinando
que o Governo retirasse do
edital a obrigatoriedade da
especializacdo em emergencis-
ta para concorrer ao cargo.

Alberto Rocha

A preocupacgao dos médi-
cos em relacdo a inadimplén-
cia das cooperativas foi re-
latada por Alberto Rocha, da
Comissdo Etica do Hospital
Municipal Miguel Couto. Se-
gundo ele, o ndo recebimen-
to do pagamento resulta na
saida de médicos dos hospi-
tais.

Marcia Vaz, da Comissao
de Etica do Hospital Estadual

Alvaro Penin, da Comis-
sao de Etica Médica do IA-
SERJ e urologista do PAN
Oswaldo Cruz se referiu a
dificuldade de conseguir
exames especificos para de-
terminados pacientes. Se-
gundo o médico, uma das
tinicas maneiras de conse-
guir exames é tentar um en-
caixe no agendamento do
Hospital do Fundao, o que
acaba sendo prejudicial

Dificuldade no agendamento de exames

para os pacientes, ja que os
mesmos tém que esperar
muito tempo, agravando o
quadro clinico inicial.

— Ficamos na dependén-
cia da boa-vontade do Hospi-
tal do Fundao e quem fica pre-
judicado é o préprio paciente.
Isso é um crime, porque mui-
tas vezes o paciente perde a
possibilidade de curadevido a
demora dos exames e dos di-
agnosticos —afirmou Penin.

Adao Pereira Nunes, infor-
mou que os colegas contra-
tados por cooperativas rece-
beram um comunicado da
Superintendéncia de Recur-
sos Humanos, em nome do
Subsecretario Miguel Lessa,
esclarecendo que nao seria
considerado nenhum tipo de
abono na rotina de trabalho
dos cooperativados. A médi-
ca questionou ainda sobre a

legalidade dessa medida e
sobre as condi¢oes impostas
a estes contratados.

Marcia Rosa solicitou a to-
dos os membros das Comis-
soes de Etica presentes que le-
vantassem as cooperativas
que atuam em seus hospitais
para que o Conselho possa to-
mar alguma atitude em rela-
cdo aos problemas gerados
por elas.

A pediatra Ana Molina trou-
Xe novamente problema da
sobrecarga de trabalho enfren-
tada no PAM Rodolfo Rocco.
Apoiando a colega de especia-
lidade, o ex-Presidente da So-
ciedade de Pediatria do Estado

do Rio de Janeiro, Ricardo Bar-
ros, afirmou que o futuro da
especialidade estd emrisco, no
momento em que a remunera-
¢ao do profissional nao é com-
pativel com as condicoes de
trabalho encontradas.

Sobrecarga de trabalho e salarios injustos

Aproveitando a questao
sobre as condicGes de traba-
lho oferecidas, o intensivista
Fernando Gjorup, do Hospi-
tal Pasteur, relatou a dificul-
dade que seu setor enfrenta.
Segundo ele, a especialidade

é estressante e exige muito
dos médicos, que nao supor-
tam as cargas hordarias abusi-
vas e os saldrios injustos ofe-
recidos.

Marcia Rosa propds que
todos os membros das Comis-

soes de Etica levantassem si-
tuagoes semelhantes nas res-
pectivas unidades para que
possam ser agendadas reuni-
oes individuais com os Dire-
tores para a solucao dos pro-
blemas.

Ths il
New England,
lnm'u,\l of Medicine

Colega: Vocé assina o
“The New England Journal of Medicine”?

Ndo precisa! E so acessar o site www.cremerj.org.br.

Esta e outras 134 revistas estao a sua disposigao, mediante o convénio que o CREMERJ firmou com a CAPES Periddicos
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5° PREMI0 DE RESIDENCIA MEDICA DO CREMERJ
0s 0S melhores trabalhos

Premiad

0 5° Prémio de
Residéncia Médica do
CREMERJ foi entregue
no dia 14 de agosto,
reunindo os dez
melhores trabalhos
apresentados pelos
cerca de 40
concorrentes. Ao abrir a

cerimdnia, a Conselheira

Marcia Rosa de Araujo,
ressaltou que a
valorizagao dos
residentes e seus
preceptores faz parte
dos objetivos do
Conselho.

- Hoje € um dia
especial, porque é a
primeira premiacao aos
residentes, que
promovemos apos as
eleigdes que deram
vitoria @ Causa Médica.
0s médicos recém-
formados e,
particularmente os
residentes estdo
representados nesta
nova gestdo do
Conselho. Prova disso é
a presenca de nosso
Conselheiro recém-
eleito, Felipe Victer, que
é R4 de Cirurgia Geral
Avancada no Fundao -
afirmou.

A vencedora Angela Marcia Cabral Mendonga com a Conselheira Marcia

Rosa de Araujo e a preceptora Solange Gongalves David de Macedo

Ainda durante a abertura da
cerimonia, a Coordenadora da
Comissao de Médicos Recém-
Formados do CREMER], Conse-
lheira Matilde Antunes Costa e
Silva, chamou atencao para a
necessidade de producao cien-
tifica continua dos residentes e
os objetivos do concurso. Ela
destacou também a qualidade
dos trabalhos.

- Esta premiacao é um in-
centivo para que os residen-
tes continuem publicando
suas dissertacoes, relatos de

casos e pesquisas, além de co-
brarem dos preceptores, che-
fes de servicos e demais inte-
grantes do staff que os cercam,
a parte teoérica da profissao,
que é bastante importante
para a formacao dos médicos.
Os trabalhos deste 52 Prémio
sdo excelentes — assegurou.
As mulheres predomina-
ram no concurso de 2008. Dos
dez finalistas apenas um era
homem (Pedro Henrique Stus-
si, do Hospital Estadual Getu-
lio Vargas). A vencedora foi

Angela Marcia Cabral Mendon-
¢a, residente do terceiro ano
de pneumologia infantil do
Hospital Municipal Jesus, que
apresentou o trabalho “Tuber-
culose pulmonar primdria com
apresentagoes anomalas mi-
metizando massas tumorais
em criangas”, sob a orientacao
da preceptora Solange Gon-
calves David de Macedo.

- Quis mostrar no meu tra-
balho que as patologias das
criangas sdo muito importan-
tes e que, por isso mesmo, a
pediatria precisa ser mais va-
lorizada. Muitas pessoas nao
acreditam que fazemos uma
especialidade tdo mal remune-
rada — afirmou Angela.

A segunda colocada foi
Pérola de Oliveira (R3 do Hos-
pital dos Servidores), com o
tema “Caracteristicas clinicas
e laboratoriais da neurossifi-
lis: andlise de 15 casos”. Seu
preceptor, Marcelo Cagy, que
nao pode comparecer, foi re-
presentado pela orientadora
Cristiane Soares.

- A neurosifilis é mais fre-

qiliente do que se acredita,
embora seja pouco documen-
tada. Esse prémio é um esti-
mulo a que eu continue em
busca de producio cientifica.
Pretendo fazer mestrado e isso
me ajuda a aprender a organi-
zar meus conhecimentos e a
escrever um trabalho desse
tipo — destacou.

“Correlacdo entre a inter-
nacgao por abortamento e pla-
nejamento familiar no Hospi-
tal Maternidade Carmela Du-
tra em 2006: andlise prelimi-
nar de 274 casos” foi o traba-
lho que deu a R2 Fernanda
Maria da Silva o terceiro lugar.
Ela teve como preceptora a
médica Claudia Lunardi.

- Gosto muito de obstetri-
cia e epidemiologia. O nimero
de abortamentos na materni-
dade é muito grande e eu quis
tracar um perfil epidemioldgi-
co para conhecer um pouco
mais sobre essas pacientes. Atra-
vés da minha preceptora, sou-
be que as assistentes sociais ja
tinham uma ficha sobre isso e
resolvi analisa-las — contou.
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Conselheiros Matilde Antunes da Costa e Silva, Marcia Rosa de Araujo é Eduardo Augusto Bordallo

Prémios patrocinados pela Unimed

O primeiro colocado terd seu trabalho publicado no Jornal do CREMER],
enquanto que o segundo e o terceiro sao publicados no Jornal da SOMER].
Os vencedores receberam prémios, patrocinados pela Unimed: um “laptop”
para a primeira colocada; “palmtops” para o segundo e terceiro colocado, e
“pen drivers” para os sete demais selecionados. Os preceptores dos trés
primeiros colocados também foram premiados.

- A Unimed fica muito satisfeita em patrocinar eventos médicos, cientifi-
cos e culturais. No préximo ano, faremos um congresso paralelo ao 42
Congresso Médico Unimed para os médicos residentes —anunciou o Diretor
de Mercado da cooperativa médica, Eduardo Bordallo.

A Comissao Julgadora foi composta pelo pediatra Bruno Espirito Santo,
membro da Sociedade Européia de Medicina Intensiva Pedidtrica e responsavel
pelo CTI pediatrico do Hospital Central da Policia Militar; pelo clinico Eduardo
Gordilho Fraga, professor adjunto do Departamento de Clinica Médica da Facul-
dade de Medicina da UFR] e Coordenador da Atividade Educativa do Hospital
Universitario Clementino Fraga Filho, e pelo cirurgiao geral Lutergarde Vieira de
Freitas, chefe do Servico de Cirurgia Geral do Hospital dos Servidores do Estado.

Bruno Espirito Santo de Araujo, Eduardo Gordilho Fraga e Lutegarde Vieira de Freitas

o

tledlizande

Fernanda Maria da Silva
Braga (R2 do Hospital
Maternidade Carmela

Dutra), terceira colocada ‘

Pérola de Oliveira (R3
do Hospital dos
Servidores do Estado),
segunda colocada
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INiclo pas auLas Fevereiro « puracio 11 meses (360h)
HorARIO 8h as 17h (4" feira) « TeLerone 2562 2267

INFORMAGOES
Hospital Universitario Clementino Fraga Filho,
11° andar, Bloco E, Sala 41
medicina-posgrad@hucff.ufrj.bor  www.medicina.ufrj.br

0 Curso de Aperfeicoamento
em Medicina Interna é estru-
turado em médulos, sob a coor-
denacao de professores das
diversas disciplinas e departa-
mentos participantes. Em cada
modulo, hd ampla participacao
dos especialistas daquela area.
O publico-alvo sao médicos, de
qualquer faixa etaria, que terdo
a oportunidade de conviver e de
dialogar com o corpo clinico da
Faculdade de Medicina da UFRJ

ao longo de todo o ano.
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Formandos da UNIRIO
sa0 recebidos no CREMERJ

Os formandos do segundo semestre da
Unirio foram recebidos pelo CREMERJ, no
dia 25 de setembro, para entregar os
documentos necessarios a agilizagdo do
registro de médico. Os Conselheiros Marcia
Rosa de Araujo, Luis Fernando Moraes e
Sergio Albieri orientaram os formandos
quanto ao dia-a-dia da profissao e tiraram

dividas sobre o funcionamento da entidade.

Marcia Rosa explicou que o CREMERJ nao
é apenas um tribunal médico, mas um local
de orientacdo e de apoio ao profissional.
Sobre a anuidade paga ao Conselho, ela
ressaltou os beneficios que a entidade
oferece aos médicos, como, por exemplo, a
consulta gratuita aos periodicos do Portal
CAPES e os cursos de educacao médica
continuada, além dos foruns promovidos
pelas Camaras Técnicas.

Conselheiros Marcia Rosa

i de Araujo e Luis
! Fernando Moraes,

durante palestra aos
formandos da Unirio

nando Moares respondeu a
duavidas, como a necessidade
do registro de médico em ou-
tro Estado, onde o futuro mé-
dico va trabalhar.

Satisfeitos em relacao ao
Conselho, os ainda estudan-
tes se mostraram empolga-
dos com a futura profissao.
Elba Sofia de Oliveira, que vai

Satisfacao com o Conselho
O Conselheiro Luis Fer- . -q

fazer residéncia em clinica
médica, afirmou estar muito
satisfeita com a atuacao do
Conselho.

— Achei essa palestra mui-
to importante para esclarecer
as acoes do Conselho. Antes,
pensava que o CREMER] era

Elba Sofia de Oliveira

apenas mais uma instituicao
de classe, mas hoje vejo que
existe um compromisso poli-
tico com os médicos —disse a
estudante.

Ja Victor Hugo Senra, fu-

Victor Hugo Senra

turo cirurgido geral, ressaltou
a clareza com que o Conse-
lho se coloca na defesa do
médico.

— A posi¢ao do Conselho
na defesa do médico ja estava

Gabriel Gaetanﬁ

mais clara desde que a cam-
panha de valorizagao do pro-
fissional chegou a sociedade.
Essa reunido sé veio para re-
forcar a imagem que ja exis-
tia —afirmou Victor Hugo.

Gabriel Caetano, por sua
vez, destacou a confianga que
passou a sentir para procu-
rar o apoio do Conselho em
possiveis problemas que pos-
sam surgir ao longo da car-
reira.

—Aimpressdo que temos
depois desse encontro é que
podemos procurar o CRE-
MER] diante de qualquer difi-

culdade profissional. Consta-
tamos que os médicos que
estdo no Conselho gostam do
que fazem e tém participacao
ativa na valorizacao da classe
médica — disse o formando,
que pretende fazer residén-
cia em oftalmologia.
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Niteroi comemora vitoria da Causa Medica

0s médicos da regido de Niterdi e S3o0 Gongalo se reuniram, no dia 21 de agosto, para comemorar
a vitoria da Causa Médica, na Associacdo Médica Fluminense (AMF), ao som de misicas
animadas da MPB, interpretadas por Luis Claudio Millecco e sua banda. Durante a festa,

também foi comemorado o aniversario de 79 anos da AMF, fundada em 14 de agosto de 1929.

Agradecendo aos colegas que par-
ticiparam da campanha, a Conselheira
Marcia Rosa de Araujo destacou o com-
promisso com os médicos do Estado.

- Somos a situacdo que venceu no
pais com maior diferenca de votos. Nite-
réi e Sao Gongalo significam para nés o
ideal do Estado, porque ha entidades e
representacoes de médicos unidas. Va-
mos continuar a lutar pela defesa do
Hospital Antonio Pedro, por outros hos-
pitais universitdrios e por todos aqueles
hospitais que querem oferecer uma me-
dicina digna tanto no setor publico,
como no setor privado — garantiu.

O Conselheiro Alkamir Issa, Diretor
de Sede e Representacoes e Coordena-
dor da Seccional de Niteroi, destacou a
participacdo da regido na votacao e cha-
mou atencdo para o compromisso da
Causa Médica de continuar a buscar
melhorias para a categoria.

- Niterdi teve uma importancia muito
grande, tanto nos votos pelos correio,
quanto na eleicao presencial, e serviu
para demonstrar que todas as entidades
(como a Academia Fluminense de Medi-
cina, o Sindicato dos Médicos de Niteroi,
a Unicred, Unimed, Usimed, Associacao
Médica e o Conselho) estdo juntas no
caminho da valorizacao do médico. Ven-
cemos em quase todas as urnas do Esta-
do, s6 perdemos em trés, o que aumenta
muito a nossa responsabilidade nos pré-
ximos cinco anos. Vamos devolver em
trabalho, para os médicos da regido, toda
a expectativa que eles depositaram na
Causa Médica— prometeu.

A participacao dos médicos da re-
gido navitdria da Causa Médica também
foi analisada pelo Conselheiro Abdu Ke-
xfe. Ele lembrou que a campanha de
2008 trouxe um niimero de votos maior
que em anos anteriores.

- Desta vez tivemos em Niterdi a mai-
orvitéria da Causa Médica, desde que
esse movimento comecou, ha varios
anos. Niteroi foi um diferencial, foi a
expressao de uma vitéria acachapan-
te. Sao Gongalo também foi muito re-
presentativo. Na ultima eleicao, perde-
mos 14, e agora, ganhamos. Estao to-
dos de parabéns — felicitou.

Conselheira Marcia Rosa de Araujo

Glauco Barbieri, Presidente da AMF,
classificou a vitéria da Causa Médica
como a fortalecimento da unido entre o
Conselho e os médicos da regido.

- O compromisso que ja existia sera
ainda maior e a Causa Médica estara ain-
da mais presente em Niterdi e Sao Gon-
¢alo. Foi uma bonita vitéria — afirmou.

O Presidente do Sindicato dos Médi-
cos de Niteroi, Clovis Abrahim Cavalcan-
ti, parabenizou a todos, lembrando da
relevancia do Conselho na regiao.

- Aresponsabilidade da Causa Mé-
dica é maior agora e espero que o CRE-
MER] continue sempre olhando para o
lado de ca — declarou.

O representante da Academia Flumi-
nense de Medicina, Alcir Vicente Visela

Conselheiros Alkamir Issa e Luis Fernando Milraes

Chécar, acredita que o resultado das ur-
nas reflete a atuagao e a preocupacao
do Conselho em prol da categoria.

- Vimos o trabalho que foi realizado
pela unido da classe médica. Sempre bri-
£amos por isso — resumitl.

O Conselheiro Carlindo Machado e
Silva, Presidente da SOMER]J, também
salientou o valor da unido entre as soci-
edades de especialidades.

- Para SOMER] essa vitoria foi extre-
mamente gratificante. Junto com o CRE-
MER] e as sociedades de especialidades,
sempre caminhamos unidos e vamos
continuar assim. A vitéria é muito mais
de todos os médicos que somente do
grupo da Causa Médica — asseverou.

Para o Conselheiro Luis Fernando
Moraes, a hora de comemorar é também
o momento de agradecer pelo reconhe-
cimento do trabalho desenvolvido para
atender as necessidades da categoria. Ele
também afirmou que ndo se surpreen-
deu com a ampla participacao dos nite-
roienses e goncalenses na eleicao.

- A representacdo de Niteroi foi
marcante pelo trabalho bem realiza-
do. A dimensao do CREMER] de hoje
foi mostrada na elei¢do. Essa vanta-
gem de quase 12 mil votos foi muito
significativa — enalteceu.

Orgulho da classe médica

A Causa Médi-
cavenceu as elei-
coes, mais uma
vez, por mérito.
Ela agora deve
revigorar ainda
mais essa filosofia [
de trabalho que vem implantando

ao longo do tempo.
Pietro Accetta - cirurgido geral (Hospital Antdnio Pedro)

Essa é uma vi-
toria da ética, do
esforco, da luta,
davalorizacao do
médico, do paci-
ente e dos hospi-
tais. O CREMER],
nas lutas “Quanto vale o médico?” e
“O médico vale muito” nos enche
de orgulho. Hoje, o CREMER] € visto
como uma entidade em que médi-

cos e pacientes podem confiar.
Max Velmovitsky - urologista (Hospital Geral do Inga)

A Causa Médi- [
caémotivodemui- |
to orgulho para a |
classe médica. A §
bandeiralevantada §
pela Causa Médica
vem resgatar uma
divida que o Con-
selho Regional de Medicina tinha com
todos os médicos do Estado do Rio.
Antes, 0 Conselho era completamente
apatico, ndo vibrava com os anseios,
angustias e necessidades da classe mé-
dica. O trabalho da Causa Médica é a

verdadeira redencao do Conselho

Aloisio Decnop Martins - ginecologista e obstetra
(Casa de Saiide Santa Marta)

A vitéria da
Causa Médica é
resultado da
unido de todos os
médicos comum *
unico objetivo: 4
um trabalho a - ! :
longo prazo. 1) b - J'

Jacqueline Muniz - ginecologista
(Hospital Geral de Sdo Gongalo)
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Quase mil médicos
compareceram ao
salao do Clube
Monte Libano, no dia
29 de agosto, para
festejar a vitoria da
Causa Médica na
eleicao para o Corpo
de Gonselheiros do
periodo 2008-2013.
Ao som da Banda
Anjos da Noite, os
convidados
manifestaram sua
alegria e
expectativas diante
do resultado das
urnas. A festa foi
aberta pelo
Conselheiro Alkamir
Issa, que agradeceu,
em nome dos
Conselheiros, a
participacgao e o
empenho dos
médicos no processo
eleitoral.

A Gonselheira
Marcia Rosa de
Araujo, citou varios
temas que
pontuaram as lutas
da Causa Médica,
nos ultimos anos e
durante a campanha,
como, por exemplo,
as acoes contra a
TISS eletronica.

De acordo com Marcia
Rosa, a grande vitéria da
Causa Médica significa uma
forte unidao com os médicos
do Estado.

- N6s sempre resistimos a
imposi¢des absurdas dos
nossos governantes. Nao
queremos que nos impo-
nham a forma como vamos
trabalhar no consultério, nos
hospitais ptiblicos. Fora com
as falsas cooperativas, que
tratam nossos colegas como
boias frias, sem condicao de
ter uma vida digna como
qualquer trabalhador. Nao
Somos meros acessorios dos
governos, somos médicos. E

temos orgulho disso. Porisso
os colegas disseram “essa é a
Causa Médica” e nos deram
uma diferenca tao grande no
nimero de votos — exaltou.

O Presidente da SOMERJ,
Conselheiro Carlindo Macha-
do e Silva, também agradeceu
atodos pelos votos e pela de-
terminacao de cada um duran-
te o processo eleitoral.

- Essa vitéria é contra o
que ha de mais atrasado na
politica médica carioca —
classificou.

Aloisio Tibiri¢a, Conse-
lheiro do CREMER] e do CFM,
ressaltou que a campanha e
avitéria da Causa Médica re-

0s médicos
comemoraram com
muita animagao a
vitdria da Causa
Médica

percutiram nacionalmente e
que o grupo sera sempre
lembrado como aquele que
uniu os médicos.

- Fomos um exemplo de
combatividade para todo o
pais. Avitoria é de todos os
médicos do Estado do Rio e
da populacdo, que merece
ser bem assistida para que
tenha melhores e mais ade-
quadas condicoes de sadde.
A Causa Médica estd assu-
mindo essa grande respon-
sabilidade, que vai alavancar
o movimento médico e a
satide no Rio de Janeiro e
colocar o médico, a popula-
¢do e a saide num novo pa-

A chapa que sabe que
o médico vale muito!

Conselheiros Luis
Fernando Moraes,
Abdu Kexfe,
Aloisio Tibirica
Miranda, Marcia
Rosa de Araujo,
Carlindo Machado
e Silva e

Alkamir Issa

|
o
tamar de qualidade e efici-
éncia — enalteceu.

O Conselheiro Luis Fer-
nando Moraes também des-
tacou a unido dos médicos e
as atividades desenvolvidas
para atender as necessidades
dos profissionais.

- O sucesso da Causa Mé-
dica é a universalidade e é esse
o0 conceito que os colegas tém
perante o CREMERJ. O Conse-
lho é dos médicos. Hoje ele
presta servicos e vai continu-
ar assim — prometeu.

O Conselheiro Abdu Kexfe
chamou atencdo para o fato
da Causa Médica estar ha 15
anos a frente do Conselho. Se-
gundo ele, a vitéria histérica
ratifica as diferencas entre os
grupos que fazem politica
médica.

- Nossos oponentes ndo
entendem que o movimento
médico hoje no Rio tem uma
outrarealidade, sejamos nos
ou outras pessoas que ve-
nham a ocupar nossos luga-
res. O médico mostrou que
quer ser valorizado e ndo acei-
ta ser esmagado pelas rédeas
de qualquer nivel de gover-
no. O médico mostrou que
quer autonomia — afirmou.
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Trabalho reconhecido pela classe

Ficamos muito orgulhosos de termos contribu-
ido com o maior nimero de votos para a Causa
Médica. Sempre apoiamos esse Grupo pelo traba-
lho que tem desenvolvido, seja na cidade do Rio de
Janeiro, seja no interior do Estado. Votar macica-
mente na Causa Médica era a maneira de retribuir o
carinho que o CREMER] dedicou ao interior e reco-

nhecer seu trabalho em prol dos médicos.
Gilson Souza Lima (Presidente da Unimed Centro Sul Fluminense
e Vice-Presidente da Unimed Federagdo Rio)

Eu ja esperava essa vitoria, mas foi maior do
que eu pensava. A Causa Médica luta pelo médico
o tempo todo, por isso ndo tinha como perder. A
valorizagao dos médicos foi o ponto forte da cam-
panha, que mostrou o quanto valemos e isso para
mim ndo tem preco. A expectativa é que a Chapa
1, a Causa Médica, vem para arrebentar, para ficar.
Nossa vitoria aconteceu no dia 8 do 8 (agosto) de

2008, nimero que simboliza o infinito.
Edilma Cristina (pediatra)

A campanha da Causa Médica foi muito
bem feita, mostrando aos médicos a realida-
de que vivem no seu dia-a-dia e que o Conse-
lho é a Casa do Médico. Até a Causa Médica
assumir, o Conselho era visto como uma cor-
te marcial. Hoje, ele mudou e luta em defesa

do bom exercicio da medicina.
Nelson Svaiter,
(Diretor da Universidade Iguacu )

Avitoria foi extremamente expressiva e com-
prova todo o envolvimento da Causa Médica
com a permanente valorizacao do trabalho e de
condicoes dignas para todos os médicos, bus-
cando, a0 mesmo tempo, uma assisténcia de
qualidade a populacdo do Estado. A vitéria foi
extremamente expressiva e mostra que o Con-
selho estd no caminho certo na busca das solu-

¢oes para a medicina no Estado.
Celso Corréa Barros (Presidente da Unimed do Brasil e da Unimed Rio)

A campanha foi extensa e chegou a todos
os hospitais, envolvendo muitos médicos. E
isso é importante porque mostrou aqueles que
ainda nao conheciam o trabalho da Causa Mé-
dica, o que foi feito nos dltimos anos em prol

dos médicos e da profissao.
Renata Pillar
(R2 de Clinica Médica do Hospital Silvestre)

A campanha foi abrangente e a Causa Médi-
ca conseguiu deixar bem claro os objetivos de
lutar pela nossa classe, por melhores saldrios e
condigdes dignas de trabalho. Fiquei muito fe-
liz com a vitéria. Sao pessoas maravilhosas que
trabalham de verdade por todos os médicos.
Tenho certeza de que vai continuar assim du-

rante o proximo mandato.
Patricia Maria Araiijo Neves (R1 de Cirurgia Geral )

A Causa Médica esta sempre a frente na luta
por melhorias nos salarios e nas condicoes de
trabalho para os ginecologistas no Estado. Mi-
nha expectativa é de que a Causa Médica con-
tinue nessa linha de raciocinio, orientando na
conducao da nossa especialidade e valorizan-

do o trabalho do médico na sociedade.
Mario Vicente Giordano
(Secretario Adjunto da Associacao de Ginecologia e Obstetricia RJ)

Eu ja esperava essa vitoria consagrado-
ra, em funcao de todo o trabalho que o
CREMER] vem produzindo de valorizagao
do médico perante a sociedade. O grupo da
Causa Médica é ligado a esséncia do ser mé-

dico e merece parabéns.
Christian Campos Ferreira
(Gerente da Linha de Cuidados com Pacientes Externos do
Hospital Geral de Nova Iguagu e membro do Grupo de Trabalho
em Emergéncia do CREMERJ )

Avitéria da Causa Médica é resultado do tra-
balho de cinco anos. Ao lancar a campanha
“Quanto vale o médico?”, o CREMER] foi muito
feliz. E o médico reconheceu e votou em quem
esta trabalhando para defender seus interesses.
Esse Grupo, pela experiéncia de 15 anos no Con-
selho, tem uma bagagem acumulada, é muito bom

e tem muita disposicao de luta.
Marcio Bichara
(Diretor da Federagao Nacional dos Médicos)

A Causa Médica é um movimento da catego-
ria que busca, além de defender a profissao e os
médicos, resgatar a dignidade da medicina. E
uma chapa profundamente democratica e que,
apesar de ser situacdo, vem consagrando e vai
consolidar todas as conquistas recentes que ti-
vemos. Das trés chapas que concorreram as elei-
¢oes do CREMER], foi de longe a que tinha uma

melhor proposta.
Luis Eduardo Miranda
(Ex-Presidente da Sociedade Brasileira de Pediatria )
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Nova gestao Causa Medic

A Causa Médica inicia sua quarta
gestdo a frente do CREMERJ
(periodo 2008-2011), depois de
uma vitoria consagradora nas
eleigdes, mostrando que seu
trabalho foi reconhecido pelos
médicos do Estado do Rio de
Janeiro. 0 Corpo de Conselheiros,
com novos integrantes, tomou
posse, oficialmente, no dia 1 de
outubro, hem como a nova
Diretoria, presidida pelo
Conselheiro Luis Fernando

Moraes.

A Conselheira Marcia Rosa de Ara-
ujo abriu a cerimonia, ressaltando a
vitéria da Causa Médica nas elei¢cdes e
a satisfacdo de estar entregando o
mandato ao seu colega de lutas, Luis
Fernando Moraes.

- A quantidade de votos recebida
nessas eleicoes é o coroamento de uma
politica correta e bem sucedida, que
conseguiu atravessar adversidades
gracas ao grupo diversificado de Con-
selheiros que conseguimos reunir nes-
ta Casa, formando uma frente de lutas
pela classe médica, dos recém-forma-
dos aos jubilados — afirmou.

Ao assumir oficialmente a Presidén-
cia do CREMER], o Conselheiro Luis
Fernando Moraes convidou os mem-
bros da nova Diretoria para integra-
rem a mesa. O novo Presidente deu
continuidade a cerimonia, sendo bre-
ve ao se dirigir aos colegas da Causa
Médica.

— Fico muito feliz de estar assumin-
do a Presidéncia do CREMERJ apds a
excelente gestdo que foi feita. Nds ain-
da temos muito o que conversar e tra-
balhar, especialmente com essa crise
desencadeada pelo Governador do Es-
tado ao se referir aos médicos de forma
inaceitavel — destacou o Conselheiro.

Além de se colocarem sempre a
disposicdo do novo Presidente do
CREMER]J, todos os Conselheiros se
mostraram empolgados para o tra-
balho que se inicia.

Nova Diretoria

Luis Fernando Moraes
Presidente

Francisco Manes Albanesi Filho
Primeiro Vice-Presidente

Vera Lucia Mota da Fonseca
Segundo Vice-Presidente
Pablo Vazquez Queimadelos
Secretario Geral

Sidnei Ferreira

Primeiro Secretario

Arnaldo Pineschi de Azeredo Coutinho
Segundo-Secretario

Alkamir Issa

Diretor de Sede e Representacoes
Marilia de Abreu Silva

Diretora Tesoureira

Armindo Fernando Mendes Correia da Costa
Primeiro Tesoureiro

Sérgio Albieri

Corregedor

Aloisio Carlos Tortelly Costa
Vice-Corregedor

Corpo de Conselheiros toma posse oficialmente na sede do CREMERJ
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Mais de oi§ mil mdibs prestigiam
0 novo GCorpo de Conselheiros

Mais de dois mil médicos festeja-
ram, animadamente, no dia 3 de outu-
bro, no Viva Rio, a posse do novo Cor-
po de Conselheiros e sua Diretoria, ao
som de Beatles e antigas baladas ro-
manticas.

Ao assumir a Presidéncia, depois da
leitura dos nomes de todos os Conse-
lheiros eleitos, Luis Fernando Moraes
ressaltou a importancia do momento
para os médicos do Rio de Janeiro.

- Estamos iniciando o quarto man-
dato da Causa Médica no Conselho
Regional de Medicina. De uma forma
incontestavel e confiante, os médicos
manifestaram democraticamente seu
desejo de que continudssemos a fren-
te do movimento médico em nosso
Estado. Essa vitoria, a mais expressiva

de todas, mostra que estamos no ca-
minho certo. Os quase 57% dos votos
validos recebidos pela Causa Médica,
nao nos envaidece apenas, mas, sobre-
tudo, aumenta ainda mais nossa res-
ponsabilidade - observou.

Em seu discurso, o novo Presiden-
te, lembrou que a Causa Médica desde
1993 vem modificando a atuacao do
Conselho no Rio de Janeiro com reper-
cussao nacional. Sempre voltada para o
médico, nossas a¢oes, muitas das quais
tém servido de exemplo para outros
Estados, deixaram de ter carater ape-
nas punitivo, passando a ser propositi-
va e orientadora, visando melhores con-
di¢cdes de trabalho para o médico e,
conseqiientemente, um melhor atendi-
mento ao paciente.
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0 novo Presidente do [}FEEMERJ, Luis Fernando Moraes, em seu discurso de posse, enalteceu a Causa Médica e criticou os gestores pela situacdo de caos em que se encontra a saiide pl’lhlica' no Estado

Novo Presidente critica o descaso com a saude publica

Ainda em seu discurso, Luis
Fernando Moraes criticou o
descaso, por parte dos gover-
nantes, com a sadde publica,
ha varios anos no Estado, de-
saguando na precdria rede
basica, em numero insuficien-
te de equipes de satde da fa-
milia e comunidade e no nao
cumprimento das politicas de
planejamento familiar, mater-
no-infantil, do idoso, da tuber-
culose e da psiquiatria. Refe-
rindo-se a politica de trans-
plantes, ele a classificou de ine-
ficiente, pois faz com que o se-
gundo maior Estado do pais
tenha as piores estatisticas de
transplantes de corneas, figa-
do e rins, privando a popula-
¢do do acesso aos avancos que
a ciéncia médica proporciona.

- Continuaremos lutando
para que a populacdo tenha a
sadide que merece. O SUS, com
sua proposta perfeita de uni-
versaliza¢do do atendimento,
nao avanca pela falta de inves-

timentos e financiamento ade-
quado, mantendo uma tabela
defasada, que nao cobre os
custos nem dos hospitais, nem
dos médicos - argumentou.

Ele enfatizou que a cam-
panha “Quanto vale o médi-
co/ O médico
vale muito”,
idealizada com
base na opi-
nido dos médi-
cos, a partir de
outubro do
ano passado,
com amplo apoio dos médi-
cos, expos toda a realidade da
saide e mostrou a populacao
os verdadeiros viloes.

- A luta pela valorizacao
dos médicos vai continuar até
que consigamos uma remu-
neracao digna, um vinculo
nao precdrio e condicoes de
trabalho e alojamento dignas.
Aluta é permanente. Todos vi-
mos, recentemente, com um
misto de surpresa e indigna-

¢do, o desrespeito, a grosse-
ria e a irresponsabilidade do
Governador Sérgio Cabral,
chamando médicos de “vaga-
bundos e safados”, generali-
zacdo absurda e destempera-
da, que mesmo que tivesse

“A luta pela valorizagdo dos médicos vai
continuar até que consigamos remuneracao
digna, vinculo nao precario e condigdes
adequadas de trabalho e de alojamento”

razao ja a perderia pela for-
ma, Mas ele esqueceu de di-
zer que aqueles médicos ti-
nham vinculo através de uma
cooperativa de trabalho que
ja ndo prestavam servico ao
Estado naquele hospital, re-
tratando uma administracao
desastrosa, que nao resolve as
minimas necessidades da po-
pulacdo - ressaltou.

Nossa reacdo, continuou,
foi imediata com ampla co-

bertura na midia e notas pu-
blicas de repudio.

- Chega de fanfarronices e
pirotecnia. Merecemos respei-
to e ndo toleraremos tais agres-
soes - frisou.

Para finalizar, Luis Fernan-
do agrade-
ceu e home-
nageou o0s
funcionarios
que, com
competén-
cia, dedica-
¢do e profis-
sionalismo, viabilizam a atua-
cdo do Conselho.

O novo Presidente agrade-
ceu também aos mais de mil mé-
dicos que participam das Cama-
ras Técnicas, Comissoes, Grupos
de Trabalho e de Educacao Mé-
dica Continuada. A abertura do
Conselho aos médicos certa-
mente tem relacdo com o suces-
so da Causa Médica.

- Agradeco ainda a todos
os Conselheiros da Causa Mé-

dica da dltima gestdo e con-
clamo os novos a continuar
no mesmo caminho, mangas
arregacadas, pois a luta é ar-
dua - observou.

Luis Fernando Moraes fina-
lizou seu discurso, homenage-
ando os médicos que, naquele
momento, estavam nos plan-
toes das emergéncias, CTls,
maternidades e, anonimamen-
te, dando o melhor de si para
seus pacientes e mantendo ele-
vado o conceito da medicina.

A Conselheira Marcia Rosa
de Araujo, ao passar a Presi-
déncia para Luis Fernando So-
ares, disse se sentir orgulhosa
por ter sido escolhida pelos
colegas para estar a frente da
ultima gestdo. Revelando a
sensacao do dever cumprido,
ela citou varios episddios mar-
cantes nos ultimos anos, nos
quais a Causa Médica teve par-
ticipacdo fundamental para
conquistar melhorias profissi-
onais para a categoria.
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Raimundo Santos, neurologista; Maria Na

zareth Ramos Silva, pediatra; Clemax Santana,

pneumologista; Sheila Muniz Tavares, pediatra e Marilene Crispino Santos, pediatra.

Ana Maria Castro Spinelli Balieiro, Edson de Almeida Balieiro, reumatologista;

Jorge Gomes de Carvalho, cirurgido toracico e Danielle Dias, fisiologista.

“Vejo essa nova gestao com
muita expectativa, na certeza
de que o grupo continuara seu
trabalho vitorioso. A vitéria da
Causa Médica — e, nisso, as ur-
nas foram muito claras - mos-
trou que o médico do Rio de
Janeiro quer que esse grupo
continue trabalhando como
sempre fez, valorizando o tra-
balho do médico e lutando
contra o mau gestor publico.”

Roberto D’avila (Vice-Presi-
dente do Conselho Federal de
Medicina)

“A Causa Médica, liderada
por Luis Fernando, com certe-
za, continuara o trabalho, que
ja vem desenvolvendo, de va-
lorizagdo do médico e do ato
médico em si. O apoio que o
CREMER] tem dado as entida-
des médicas e o reconhecimen-
to da Unimed como uma das
entidades médicas mantém essa
linha de valorizacdo do médi-
co, de respeitar o trabalho do
médico e de lutar porisso”.

José Manes (Presidente Uni-
med Nova Friburgo)

“Eu confio muito na Causa
Médica. Tenho trabalhado com
este grupo nos tltimos anos e pude
observar que sé tivemos ganhos.
O Grupo de Trabalho de Urgéncia
e Emergéncia, por exemplo, evo-
luiu em diversos aspectos. A inte-
gracao entre o SAMU, o GSE e as
UPAstem sido de fundamental im-
portanciae o CREMER] é o elo que
consegtie juntar essas trés esferas,
facilitando avida dos pacientes”.

(Fernando Suarez (Superin-
tendente de Urgencia e Emergén-
cia Pré-Hospital)

Elide Castro, Carlos Alberto Oliveira, ginecu.l-l.)gista; Décio Aguiar, ortopedista;
Manoel Moutinho, médico do esporte e Sandra Moutinho

Médicos da Zona Oeste foram prestigiar os novos Conselheiros

“Espero que continuemos
na mesma luta. J4 foi dado o
pontapé inicial e agora nao te-
mos muito o que mudar, a nao
ser exacerbar a nossa progra-
macdo de luta por melhores
condigoes de trabalho, melho-
res saldrios e por um melhor
atendimento médico para o
povo de um modo geral”.

Clovis Cavalcanti (Presidente
do Sindicato dos Médicos de Ni-
teroi, Sao Gongalo e Regido e
Diretor da Federagdo Nacional
dos Médicos)

“A expectativa é de conti-
nuidade do trabalho que ja es-
tava sendo feito. Era muito im-
portante que isso nao fosse in-
terrompido e que o Conselho
nao caisse nas maos de pesso-
as que nao tém o mesmo de-
sempenho do grupo da Causa
Médica. Nossa esperanca é
que consigamos seguir ampli-
ando o trabalho pelas causas
dos médicos”.

Glauco Barbieri (Presiden-
te da Associagdo Médica Flu-
minense)
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“A Causa Médica tem se
destacado nacionalmente en-
tre outros Conselhos Regio-
nais. Minhas expectativas gi-
ram em torno da continuida-
de do excelente trabalho que
vem sendo feito, e ndo em re-
lacdo a grandes mudancas”.

Celso Ramos Filho (Presiden-
te da Sociedade de Medicina e
Cirurgia do Rio de Janeiro)

esta vitoria indiscutivel. Espe-
ramos que a Causa Médica,
agora liderada pelo Luis Fer-
nando, continue o trabalho que
ja estd sendo desenvolvido em
prol do médico e de valoriza-
cao do profissional de satde”.

Osmane Rezende (Presidente
da Unimed Cabo Frio)

“Acredito nos médicos que
dirigem o CREMERJ. Espero
que, tendo a frente o Luis Fer-
nando, eles facam o melhor em
todas as areas da medicina”

Rosa Dorneles (ginecologis-
ta, consultorio)

“Aminha expectativaemrela-
¢do aCausaMédica é antiga e cres-
cente. Acredito nos principios e
nos valores que serdo continua-
dos por essa nova Diretoria, pre-
sidida pelo Luis Fernando”.

Doris Zogahaib (Comissdo de
Pericia Médica)

“E um momento delicado,
pois estamos vivendo algumas
turbuléncias no cendrio da sad-
de do Estado, mas, com certe-
za, o Luis Fernando e o seu gru-
po terdo bastante habilidade
para contornar a situacao”.

José Carlos Abradio (Presidente
da Confederagdo Nacional de Sair-
de e Presidente eleito para a Federa-
¢do Internacional de Hospitais)

“Ja apoiamos a Causa Médi-
cahdanos. Acreditamos bastan-
te neste grupo, que é coeso e que
luta pela nossa classe. Estamos
realmente muito esperangosos’”.

Paulo César Guimaries (Vice-
Presidente da Unimed Petropolis)

“Temos muitas expectativas
sobre essa nova gestao da Causa
Médicaliderada pelo Luis Fernan-
do, principalmente, em relacao a
campanha de “Quanto vale o mé-
dico?”. Todos estamos com uma
esperanca muito grande de con-
seguir conquistas maiores ainda”.

Giuseppe Presta (Presidente
da Associagdo dos Médicos do
Méier e Grande Méier)

“A Causa Médica sempre
nos deu o maior apoio, sempre
manteve as portas abertas, con-
tinua lutando pela melhoria do
atendimento médico e, com
Luis Fernando a frente, vai con-
tinuar batalhando pela dignida-
de dos médicos, com certeza”.

Maité Chimeno (Sociedade
Brasileira de Endocrinologia)

‘Apdio a Causa Médica desde
a sua criacao. Apesar de o cena-
rio atual nao ser muito favoravel,
temos que lutar por melhorias na
satde e eu acredito que a Causa
Médica saird vencedora”.

Orlando Marques Vieira
(Vice-Presidente da Academia
Nacional de Medicina)

“Estou muito animada com
esta gestdo da Causa Médica,
porque pude participar de al-
gumas discussdes sobre pon-
tos fundamentais na minha
darea, a pediatria. O segredo do
sucesso para uma boa gestao
é ficar ao lado do médico o
tempo todo, em todos os mo-
mentos. E isso acontece no
Conselho”.

Leda Amar de Aquino (pe-
diatra do Instituto Fernandes
Figueira)

“Com certeza, ja comeca-
mos bem. Com muita vibra-
¢ao, muita for¢a e muito es-
timulo de todas as socieda-
des médicas para a Causa
Médica, agora liderada pelo
Luis Fernando, esperamos,
mais uma vez, o resgate da
imagem do profissional que
esta ai para salvar vidas. E,
mais do que nunca, trabalhar
na valorizacdo do médico,
que nao é vagabundo, como
disse o Governador. Somos
profissionais sérios, que tra-
balham diariamente para
promover a saude que a po-
pulacdo tanto precisa”.

Romulo Teixeira (Presidente
da Sociedade Médica da Ilha do
Governador)

“Esperamos dessa nova
gestdo Causa Médica, presi-
dida pelo Conselheiro Luis
Fernando, uma atuagao im-
portante no setor publico,
exigindo e cobrando das au-
toridades competéncia e re-
tiddo nas administracoes. A
gestdo dos hospitais muni-
cipais, estaduais e federais
do Rio de Janeiro precisa de
pessoas capacitadas, e ndo
apenas de politicos. E im-
possivel fazer uma gestao
eficaz sem profissionais da
area.

Modestino Sales (Ex-Coor-
denador da Emergéncia do
Hospital Universitario Antonio
Pedro)

“Eu acho que essa vit6-
ria da Causa Médica, com a
margem expressiva de votos,
mostra a confian¢a que os
médicos do Estado deposi-
tam nesse grupo. Tenho
certeza que esse grupo, ten-
do a frente Luis Fernando,
vai continuar o trabalho que
vem sendo feito até entdo.”.

Euclides Malta Carpi (Pre-
sidente da Unimed Federagdo
Rio)



JORNAL DO CREMERJ * AGOSTO/SETEMBRO - 2008

POSSE€

“Acredito que o excelen-
te trabalho da gestao ante-
rior, liderada pela Marcia
Rosa, continue com o Luis
Fernando, principalmente,
em relacdo a maravilhosa
campanha “Quanto vale o
médico?”, que atingiu a
todo o Brasil, chamando a
atencao da populagao para
a importancia do profissio-
nal médico e para a satde
publica brasileira”.

Renato Azevedo Jinior
(Vice-Presidente do Conselho
Regional de Medicina do Es-
tado de Sdo Paulo)

“Todas as gestoes da

Causa Médica, que acompa-
nho ha bastante tempo, ge-
ram boas expectativas. Es-
pero que o trabalho conti-
nue e que os beneficios e
as lutas que estdo em an-
damento sigam em frente.
Gostaria de parabenizar a
vitéria do CREMER] contra
a ANS e a TISS eletronica,
impedindo que todos os
médicos fossem obrigados
a se informatizar num tem-
po muito curto”.

Paulo Rainho (Unimed Angra
dos Reis)

“A gestao da Mdrcia Rosa

a frente da Causa Médica foi
muito importante para a ca-
tegoria porque cuidou do
médico onde quer que ele es-
tivesse e olhou para o paci-
ente. Tenho certeza de que
Luis Fernando continuara
esse trabalho, tanto pela
competéncia profissional,
quanto pela ética e pela pre-
ocupacao que ele tem em re-
lacdo aos seus pacientes. Nao
tenho dudvidas de que sera
uma gestdo bem sucedida
para os médicos e para a so-
ciedade do Rio de Janeiro”.
Jandira Feghali (cardiologis-

ta pediatrica)

“E preciso continuar a
batalhar pela dignidade do
médico, reafirmando a im-
portancia que ele tem na so-
ciedade. Para reconquistar
tal dignidade, primeiro é
preciso mais rigor na for-
macao do médico, e incen-
tivar os cursos de educacao
médica continuada”

Solange Hoffmann (espe-
cialista em Saiide Piblica, na
area materno-infantil, apo-
sentada)

“Acredito que, com a con-
tinuidade das atividades da
Causa Médica, as condicoes
de trabalho vao melhorar
muito no Estado. A questao
ética é fundamental, assim
como a imagem do médico.
A populagdo precisa ter uma
visao melhor e mais esclare-
cida do médico”.

(Nereu Gilberto de Moraes
Guerra Neto, patologista da
UFR] e integrante da Camara
Técnica de Medicina de Legal)

“O CREMER]J tem se man-
tido na vanguarda do movi-
mento médico, com muita

sensibilidade para identificar
os problemas da categoria
médica e apresentar solu-
¢oes. E um Conselho extre-
mamente dinamico e isso es-
timula os demais Conselhos
do Brasil a desenvolverem ta-
refas como as que sdo aqui
realizadas. Sem duvida, tere-
mos uma boa parceria entre
os Conselhos do Rio de Janei-
ro e do Rio Grande do Sul,
porque estamos no compas-
so do mesmo diapasao”.

Claudio Balbino Souto Fran-
zeen (Presidente do Conselho Re-
gional de Medicina do Rio Gran-
de do Sul)

“Acredito que a Causa Mé-
dica ja estava se esforcando
pela valorizacao dos profissi-
onais. Se isso for mantido, a
populagao vai nos valorizar
mais. Para ter uma boa gestao,
é preciso escutar os médicos e
isso eles vém fazendo”.

Carla Bellizzi (otorrinolrin-
gologista, consultorio particular)

“Terumbomambiente de tra-
balho e qualidades técnicas deixa
o profissional mais satisfeito, mes-
mo que o saldrio ndo seja exata-
mente o queele deseja. O CREMER]
pode intermediar as negociacoes
para conseguir tais condi¢oes”.

Beatriz da Cunha (estudante
do 5° ano da UFR))

“Gostaria que o Conselho tives-
seumolharaindamaisatentoasat-
de suplementar. Ela ainda precisa
de melhorias naremuneracao e no
contato comos planos de satide”.

Mauricio Linhares (pediatra
do Hospital Italiano)

“Minha expectativa com
a vitoria da Causa Médica é
a continuidade das lutas por
boas condi¢des de trabalho
do médico e uma remunera-
¢do mais adequada. Acredi-
to que, liderada por Luis Fer-
nando, a Causa Médica fara
a defesa do médico, ndo s6
nos aspectos trabalhistas,
mas também no aspecto ci-
entifico, que foi uma ténica
dessa gestao com 0s cursos
de educacdao médica conti-
nuada, os féruns das espe-
cialidades e as agdes das ca-
maras técnicas.

Oscarino dos Santos Bar-
reto Jinior (membro da Cama-
ra Técnica de Medicina da Fa-
milia e Comunidade)

“Fiquei muito feliz com
avitoria da Causa Médica e
gostei demais dessa nova
Diretoria. O Presidente, Luis
Fernando, é o Conselheiro
responsavel pela Camara
Técnica de AIDS e, para
nos, isso é um refor¢co mui-
to grande. Acredito que te-
mos um bom caminho pela
frente”.

Marcia Rachid (Coordenado-
ra da Camara Técnica de AIDS
do CREMER))
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SOMERJ, gestao 2008/2011, promete
continuar a luta em defesa do medico

A Associagao Médica
do Estado do Rio de
Janeiro (SOMERJ) deu
posse a sua nova
Diretoria, no dia 26 de
setembro. Durante a
solenidade, realizada
no Centro Empresarial
Rio, o Presidente
reeleito, Carlindo
Machado e Silva,
ressaltou as propostas
de sua Diretoria para a
gestao 2008/2011.

- Vamos continuar
nossa luta em defesa
do meédico, na saude
publica, como no
recente episodio contra
0 Governador, para
provar que nao somos
vagabundos, como ele
nos chamou, mas
também na saiide
suplementar, por um
melhor relacionamento
com as operadoras e
maior remuneracao.
Desejamos ainda
continuar a aglutinar os
meédicos do Estado,
interiorizando a
SOMERJ e levando
reunioes, palestras e
cursos para todas as
cidades, a despeito das
nossas dificuldades
financeiras - observou.

A Conselheira Marcia Rosa
de Araujo, avaliou o momen-
to politico e fez criticas ao
governo do Estado. Marcia
Rosa citou a epidemia de den-
gue e o descalabro na satde
ptiblica como provas de que
os médicos ndo se furtam a
enfrentar os problemas que
aparecem.

- Estamos vivendo uma
turbuléncia politica muito
grande, mas isso nunca nos
intimidou. O CREMER]J, a SO-
MER], as Sociedades de Es-
pecialidades, as Associacoes
Médicas de todo o Estado e

Celso Ramos Filho, Marcia Rosa de Araujo, Carlindo Machado e Silva e Samuel Kierszembaum

a Central de Convénios, to-
dos irmanados, consegui-
mos reverter muitas dificul-
dades ao longo desses anos.
Nao podemos deixar de nos
rebelar contra as recentes
declaracoes do Governador
porque nossa categoria nao
merece ser tratada desse
modo. Enquanto a Causa
Médica estiver a frente dos
médicos, vamos lutar contra
isso — afirmou.

O Presidente da Socieda-
de de Medicina e Cirurgia do
Rio de Janeiro, Celso Ramos
Filho parabenizou a nova Di-

Diretoria da SOMERJ para a gestdo 2008/2011

necessaria muita uniao entre
os colegas para evitar que si-
tuagdes como esta possam
ocorrer.

- Ser médico significa seis
anos de estudos, mais trés,
quatro ou cinco anos de re-
sidéncia e uma atualizacao
permanente as suas proprias
custas. Quem da um plantdo
numa “drea de guerra”, como
a do Hospital Gettlio
Vargas, ndao é um va-
gabundo. Temos
uma responsabilida-
de muito grande
neste Estado, que é
o segundo maior co-
légio de médicos do
pais. Precisamos re-
forcar o espirito de
corporativismo e
nos unir mais para
evitar achincalhes

Carlindo Machado e Silva, Presidente reeleito

retoria da SOMER] e referiu-
se as dificuldades na forma-
cao dos médicos e no exerci-
cio da medicina para repudi-
ar as declaragdes do Gover-
nador Sérgio Cabral a respei-
to da auséncia de colegas ao
plantao no Hospital Getulio
Vargas. Ele ressaltou que é

como esse, lamenta-
velmente, feito pelo Gover-
nador — observou.

Para o novo Diretor Ci-
entifico e de Ensino Médico
da SOMER]J, Samuel Kier-
szembaum, o movimento as-
sociativo no Estado do Rio
de Janeiro é marcado pela
coesdo entre as sociedades
de especialidades. Represen-
tando o Presidente da Asso-
ciacdo Médica Brasileira,
José Luis Amaral, ele acredi-
ta que essa unido lhes con-
fere forca para as conquis-
tas que a categoria tem con-
seguido.

- Vivemos um momento
extremamente dificil no Es-
tado e o Rio precisa alavan-
car o sistema associativo.
N6s somos fortes. Precisa-
mos aproveitar essa forca
para melhorar ainda mais
esse sistema — acrescentou.
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Orlando Marques Vieira,

Carlos Alberto Basilio de Oliveira

0 Homenageadoi, Francisco Fialho

Malvina Tuttman, Reitora da Unirio

Homenagem a Francisco Fialho
reune grandes nomes da medicina

0 Hospital Universitario
Gaffré Guinle comemorou,
no dia 10 de setembro, os
90 anos do professor
Francisco Fialho. Com
mais de 50 anos de
medicina, o professor é
membro emérito da
Academia Nacional de
Medicina, membro do
Colégio Brasileiro de
Cirurgides, membro da
Sociedade Brasileira de
Patologia, além de ser
professor catedratico de
Anatomia e Fisiologia
Patologica da Escola de
Medicina e Cirurgia do
Rio de Janeiro, da Unirio.

As comemoracoes do ani-
versario de Francisco Fialho
incluiram uma missa, rezada
pelo Padre Anibal Gil Lopes,
também médico e membro da
Academia Nacional de Medi-
cina, e uma cerimonia reali-
zada nas instalacoes da ana-
tomia patologica, prédio que
freqiienta profissionalmente
até hoje. Representando a

Unirio, a reitora Malvina Tut-
tman ressaltou a importancia
dessa comemoracdo para a
comunidade académica. Se-
gundo ela, é fundamental que
exista a valorizac¢do dos gran-
des profissionais em cada
instituicao de ensino.

— O professor Fialho é um
icone importante da Unirio,
um exemplo de dignidade, pro-
fissionalismo e competéncia. E
nosso dever reverenciar pro-
fissionais com essas qualida-
des. Mais do que isso, a Unirio
sente-se muito orgulhosa por

té-lo como membro de nossa
comunidade académica — dis-
se areitora.

O Diretor da Faculdade de
Medicina e Cirurgia e membro
da Academia Nacional de Me-
dicina, Mdrio Barreto Corréa
Lima, também prestou home-
nagem ao patologista. Além
de relembrar o pai do aniver-
sariante, o também patologis-
ta Amadeu Fialho, Corréa Lima
destacou grandes qualidades
do homenageado.

— E uma figura notavel e
nao é possivel defini-lo em

AR a
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apenas algumas palavras. Seu
comprometimento com suas
proprias idéias e sua coerén-
cia profissional sdo elemen-
tos que o fazem muito respei-
tado como figura humana e
como médico — afirmou o Di-
retor da faculdade.

Outras importantes perso-
nalidades também homenagea-
ram Francisco Fialho, como o
Vice-Presidente da Academia
Nacional de Medicina, Orlando
Marques Vieira, e o Presidente
da Sociedade Brasileira da His-
téria da Medicina, Capitulo Rio

Mario Corréa Lima

Missa em
homenagem

' ao Professor

L‘ Francisco Fialho

de Janeiro, Carlos Alberto Basi-
lio de Oliveira. Amigo pessoal,
colega de profissao e organiza-
dor da cerimonia, ele lembrou a
atuacdo de Fialho em todas as
organizacdes por onde passou.

- Eu devo muito a essas ins-
tituicoes por onde passei e a
todos os amigos que fiz. Nada
navida se faz sozinho e eu te-
nho muito orgulho de ter tan-
tos amigos e companheiros.
Obrigado por todas as home-
nagens e por todas as belas
palavras dirigidas a mim — afir-
mou o Professor Fialho.
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evento

INCONTINENCIA URINARIA:

problema de saude publica

“Incontinéncia Urindria
na Pessoa Idosa” foi o tema
do evento realizado, na Pre-
feitura do Rio de Janeiro, pela
Geréncia do Programa do
Idoso, chefiada pelo médico
Carlos Alberto Maia.

Os palestrantes Paula Por-
tella, Carlos André Klojda e Ja-
queline Francis Araujo ressal-
taram que, hoje, com o au-
mento da expectativa de vida
e com a preocupagao
crescente da drea médica
com a qualidade de vida, a
incontinéncia urindria ja se
tornou um problema de sau-
de publica que merece aten-
cao especial, principalmente
na populacdo feminina que
apresenta maior prevaléncia
dessa condicao.

A ginecologista responsa-
vel pelo Setor de Urogineco-
logia e Urodinamica do Hospi-
tal Municipal Salgado Filho,
com mestrado pela Escola Pau-
lista de Medicina, Paula de
Mello Portella, enfatizou que,
em novembro de 2007, inau-
gurou o primeiro aparelho de
urodinamica em ginecologia
na Rede Municipal de Satide.

Segundo ela, o Setor pre-

tende atender as pacientes do
SUS com disttrbios miccio-
nais e do assoalho pélvico,
além de proporcionar um
atendimento mais especializa-
do e o acesso a procedimen-
tos minimamente invasivos
para a incontinéncia urindria
feminina, vai também permi-
tir um aprimoramento na resi-
déncia médica.

- Para a Febrasgo, a incon-
tinéncia urindria feminina tam-
bém representa significante
problema de satde publica -
acrescentou.

Ainda durante o evento, a
fisioterapeuta Jaqueline Francis

Carlos André Klojda, Jaqueline Francis

Servidores da Rede Municipal de Sadde durante as palestras

Aratjo abordou a possibilida-
de de um tratamento conser-
vador em alguns casos de in-

continéncia urindria, ressal-
tando o projeto ja realizado
no Hospital Salgado Filho, atra-

Aral'lj.u, Paula Portella e Carlos Alberto Maia

vés do Setor de Uroginecologia.
O evento também contou
com a participacao do profes-
sor Carlos André Klojda, uro-
logista, professor da Unirio e
membro da Sociedade de
Urologia, que destacou a in-
continéncia urindria masculi-
na e os projetos relativos a este
tema, como a “Campanha Na-
cional de Esclarecimento so-
bre incontinéncia Urinaria”.
O evento marcou a impor-
tancia das novas tendéncias no
atendimento especializado da
rede publica visando, cada vez
mais, ao avanco na area da
satde do idoso no Brasil

poridentrofdojCREMER]

Concessao de
e-mails do

CREMERJ é
automatica

Os médicos ja podem con-
tar com e-mail do CREMER] no
momento da solicitacao e pas-
sar a usa-lo imediatamente.

Isso porque, dando conti-
nuidade a melhoria dos servi-
¢os on line que o Conselho
oferece gratuitamente aos
médicos, o Departamento de
Tecnologia da Informacdo
aprimorou o processo de

concessao de e-mails.

Segundo o Gerente de TI,
Carlos Gentile, até entao o
médico aguardava de 48 a 72
horas para receber o e-mail
solicitado.

- Agora, o e-mail criado
pelo médico no site do Conse-
lho, é liberado imediatamen-
te. Em caso do e-mail j existir,
o sistema avisa na hora para

que o médico formule outro.
Da mesma forma, para facili-
tar o uso, a senha sera a mes-
ma que ele ja utiliza na “area
do médico” — explica Gentile.

Ele lembra que o CRE-
MER] ja conta com seis mil e-
mails cadastrados, receben-
do de 100 a 200 solicitacoes
por més.

- O Departamento de TI

esta em continuo trabalho, in-
vestindo em equipamentos,
banda larga e tecnologia de
ponta, garantindo que o ser-
vico esteja sempre dentro das
melhores praticas do merca-
do. Nossa meta é viabilizar
maior rapidez, seguranca e
aumento na capacidade de ar-
mazenamento de mensagens
- acrescenta.
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Jornada de Psiquiatria discute reforma
psiquiatrica e a defesa da profissao

A XVII Jornada de
Psiquiatria do Estado do
Rio reuniu cerca de 600
participantes no Colégio
Brasileiro de Cirurgides,
entre os dias 28 e 30 de
agosto, para discutir as
principais questoes
relacionadas a
neurociéncia, a psiquiatria
e a defesa da profissao.
Contando com palestrantes
de varios estados, a jornada
oferecia cursos simultaneos
em trés salas de aula
diferentes.

Na solenidade de abertura,
a Presidente da
Associacdo Psiquiatrica do
Rio de Janeiro, Fatima
Vasconcelos, ressaltou a
importancia da jornada e
adiantou alguns dos
assuntos que seriam
tratados ao longo dos trés
dias de jornada, além de
parabenizar o Conselheiro
Paulo Cesar Geraldes, na
mesa representando o
CREMERJ, pela recente
vitoria da Causa Médica
nas eleigdes do Conselho.
Paulo Cesar Geraldes
parabenizou a organizacao
da Jornada e agradeceu os
elogios feitos a gestao da
Causa Médica, relatando
ainda o trabalho
desenvolvido pelo
Conselho nos tltimos anos.

A reforma da assisténcia
psiquidtrica, estabelecida pela
Lei n® 10.216, foi o tema da
palestra de Paulo Cesar Geral-
des na mesa-redonda “Etica e
Assisténcia em Psiquiatria”, re-
alizada no dia 29.

O Conselheiro chamou
atencdo para a extingdo de
leitos psiquidtricos sem a cri-
acao de outras instituicoes
capazes de abrigar os paci-
entes desospitalizados. Lem-
brou ainda que os baixos sa-
larios e as precarias condi-
¢oes de trabalho dos profis-
sionais da area, desestimulam
novos médicos a ingressarem
na especialidade. O desisti-
mulo também acontece na
rede privada, que nao se in-
teressa em oferecer vagas
para internacdo, em fungao
das diarias insuficientes, ofe-
recidas pelo SUS.

- A partir de 1986, o Mi-
nistério da Sadide tem segui-
do um modelo que pensa a
Saude em termos sanitarios,
mas exclui a figura do médico
da rede publica, tentando co-
locar em seu lugar profissio-

SaD ChSAR

GEAKDLS

Jodo Romildo Bueno, Paulo Cesar Geraldes, Analice Gigliotti, Fatima Vasconcellos, Gilda Paloiello e Valentim Gentil Filho

nais nao médicos - criticou.

Areforma psiquidtrica, se-
gundo Paulo Cesar Geraldes,
deturpa aimagem do médico
psiquiatra, fazendo parecer
que este profissional é pouco
comprometido com os bons
resultados dos tratamentos e
com os pacientes. Nessa mes-
ma linha, também relativisa as
enfermidades emocionais e
neurolégicas, defendendo
que a populacao deveria lidar
com os pacientes mentais
COMO pessoas que apresen-
tam apenas diferencas com-
portamentais.

- Esse quadro esta provo-

Conselheiro Paulo
Ccesar Geraldes

Fatima Vasconcelos, Presidente
da Associagao Psiquiatrica do
Rio de Janeiro

cando a desassisténcia aos pa-
cientes psiquiatricos, que s6
conseguem ser atendidos
numa emergéncia, sendo libe-
rados assim que saem da cri-
se, sem internacao. A ANS ins-
tituiu a psicoterapia para
aqueles que precisam, mas
com apenas uma sessao por
meés, o que nao surte o efeito
necessario. E isso ndo acon-
tece s6 na psiquiatria, mas
nessa area ficou mais notorio
o descaso com a populacdo —
avaliou.

O Conselheiro enumerou
alguns itens fundamentais
para uma reforma psiquiatri-

ca efetiva, que atenda ade-
quadamente pacientes, médi-
cos e a saude publica: amplia-
¢do da rede de emergéncias
psiquiatricas, insercdo da
emergéncia psiquidtrica nas
emergeéncias gerais, criacao
de leitos de crise para inter-
nacao breve, aumento do nu-
mero de leitos hospitalares
psiquiatricos, retribuicao fi-
nanceira digna e ética das con-
sultas médicas e das diarias de
internacao, além da criacdo e
do incremento da rede de as-
sisténcia comunitaria e o de-
senvolvimento da residéncia
médica psiquiatrica.
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Aspectos fisiatricos no envelhecimento

A Camara Técnica de
Medicina Fisica e
Reabilitagdo do
CREMERJ promoveu o
forum “Aspectos
fisiatricos no
envelhecimento”, no
ultimo dia 13 de
setembro. 0 Conselheiro
Renato Graca abriu o
encontro, chamando
atencao para a
oportunidade do tema, em
fungao da maior
expectativa de vida da
populacao. Estudos do
Ministério da Saide
apontam que havera, em
2025, 30 milhdes de
pessoas com mais de 60
anos no Brasil (cerca de
18% da populacdo) e 3
milhdes com mais de 100
anos em 2050.

- Com o0 aumento da
populacao idosa temos
que nos preocupar com
essa especialidade que
era meio esquecida ate
bhem pouco tempo e que é
importantissima: a
fisiatria. No Congresso da
Sociedade de Ortopedia,
do proximo ano, teremos
um cirurgido especialista
em fraturas do idoso e
faremos uma campanha
de prevengao de
acidentes, montando uma
casa, em tamanho real,
projetada com recursos
para diminuir o nimero de
acidentes dos idosos -
anunciou.

O Coordenador da Cama-
ra Técnica de Medicina Fisica
e Reabilitacdo do CREMER]J,
Mauro Pena, destacou a rele-
vancia de um férum sobre o
envelhecimento.

- Torna-se importante ndo
s6 a busca dalongevidade, mas
as condic¢Oes necessdrias para
que se possa usufruir de uma
boa qualidade de vida. Por
isso, aimportancia de ouvir es-
pecialistas nesse assunto para
nos atualizarmos — observou.

O Férum contou com apoio
da Associagao Brasileira de Me-
dicina Fisica e Reabilitacao do
Rio de Janeiro e da Academia
Brasileira de Medicina de Rea-
bilitacdo, que elogiaram a par-
ceria com o CREMERJ.

- E muito bom que o Con-
selho Regional de Medicina nao
seja um 6rgao apenas fiscaliza-
dor ou punidor, mas também
tenha essa preocupag¢ao com a
qualidade da medicina e coma
atualizacdo do médico. Inicia-
tivas como a deste férum pro-
movido pela Camara Técnica,
merecem todo o apoio da Aca-
demia—enalteceu seu Presiden-
te,Jaime Gouveia.

AVice Presidente da Asso-
ciacao Brasileira de Medicina
Fisica e Reabilitacao RJ, Ana
Lacia Mourao, ressaltou a im-
portancia da divulgacdo da
especialidade. Segundo ela, a
reabilitacdo, seja cardiaca,
neuroldgica, respiratoéria ou

Luis Cristovao de Moraes Sobrinho, Laura Maria Carvalho de Mendonga,

Ana Liicia Mourdo e Denise Hack Nicaretta

Para fazer uma avaliacao
do envelhecimento, o profes-
sor titular de geriatria da Es-
cola Médica de Pos-Gradua-
¢do da PUC-Rio, Roberto Al-
ves Lourenco, citou estudos
recentes, como o SABE (que
analisa as principais capitais
das Américas), de acordo com
o qual, ao contrario do que
se costuma pensar, a maioria
dos idosos € independente.

Luiz dos Santos, membro
da Camara Técnica, resumiu
sua palestra sobre “Cinesiote-
rapia — minimizando os fato-
res do envelhecimento” como
sendo uma “profilaxia da ve-
lhose”. Segundo ele, é preciso

A “profilaxia da velhose”

combater o sedentarismo.

Para encerrar o encontro,
a professora Livia Rangel Lo-
pes Borgneth discorreu so-
bre as acoes terapéuticas na
estimulagao cognitiva. Embo-
ra as recomendagoes popu-
lares, como alimentacao e
sono saudaveis, sejam corri-
queiras, a professora obser-
va que os fundamentos cien-
tificos implicitos as justificam.
Livia Borgneth, no entanto,
sustenta que ha recomenda-
¢Oes especificas relevantes,
como a fonoaudiologia, aten-
dimentos psicolégicos e te-
rapias ocupacionais que de-
vem ser consideradas.

esportiva, vem sendo cada
mais necessaria para os ido-
sos e jovens com seqiielas de
acidentes.

- Mais que nunca o fisiatra
é importante para trazer de
volta os pacientes a produtivi-

dade e reabilitar é obrigacdo
de todos os médicos. Ha mui-
tos pacientes dependentes de
auxilio, fora do mercado e cus-
tosos para a familia, que po-
dem exercer suas atividades
novamente — resumiu.

Fragilidade
ossea e
muscular

Durante a primeira aula,
a reumatologista e fisiatra
Laura Maria Carvalho de
Mendonga explicou os con-
ceitos sobre a fragilidade
Ossea, evidenciando as di-
ferencas entre a osteoporo-
se pés-menopausa e a senil
e 0s mecanismos que levam
ao déficit de calcio e de vi-
tamina D e lembrando que
a osteoporose secundadria
no idoso também é relevan-
te. Afisiatra mostrou dados
sobre os fatores de risco,
indicando que ha 20% de
mortalidade no primeiro
ano apo6s uma fratura de
quadril e 50% de incapaci-
dade de voltar a caminhar
nesse periodo.

Sobre o envelhecimento
nervoso, Denise Hack Nica-
retta mostrou as conseqii-
éncias das perdas celulares
decorrentes da idade, como
as mudancas morfologicas
e fisiologicas do sistema ner-
voso, sendo uma delas o
peso do cérebro, que pode
reduzir em até quase 300
gramas, apos os 60 anos.

Em relacao ao envelheci-
mento muscular, o professor
titular de histologia da UER],
Luis Cristovao de Moraes So-
brinho, defendeu a tese de
que a perda de massa muscu-
lar, que acontece ao longo dos
anos, isoladamente, nao jus-
tifica as conseqiiéncias.

- O idoso tem uma dimi-
nuicao da massa muscular,
porém alguns trabalhos
tém mostrado que a massa
muscular por si s6 ndo é a
Unica responsavel pela per-
da da forca. A disfuncao
pode estar associada a de-
terminadas proteinas e al-
teracoes na regeneracao
das células — assegurou.
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Duvidas e controversias na oftalmologia

A Gamara Técnica de
Oftamologia realizou, no dia
27 de setembro, seu forum
centrado nas “Dividas e
controvérsias na consulta
oftamoldgica”, privilegiando
a discussao de casos
clinicos. Para tanto, 0
encontro, que lotou o
auditorio do Centro
Empresarial Rio, foi montado
de modo diferente: o
especialista convidado dava
sua opinido sobre um caso
previamente determinado,
esclarecendo as dividas
eventuais da platéia.

0s modulos tiveram a
coordenagao do Conselheiro
Gilberto Passos e dos
especialistas Celso Marra
Pereira (membro da Camara
Técnica) e Conselheiro
Sérgio Fernandes.

Antes da apresentacdo dos
casos, no entanto, o oftalmo-
logista Aderbal Albuquerque
Alves fez uma palestra bem hu-
morada a respeito dos “Aspec-
tos importantes da consulta
oftamolégica”. Com a autori-
dade de quem tem mais de 50
anos de experiéncia profissio-
nal, ele lembrou os conceitos
éticos e técnicos que os pro-
fissionais devem respeitar.

- O médico ndo pode agir
como um juiz, que da a sen-
tenca pelos autos. O médico
tem que conquistar seu paci-
ente. E preciso humanizar a of-
tamologia. A nossa obrigacao
é evitar a cegueira e, se possi-
vel, cura-la, mas sem exagerar
no prognostico, bancando
Nostradamus — ressaltou.

Os principios basicos das
técnicas e a conduta adequa-
da, com acompanhamento
anual foram apresentados pelo

Aderbal Albuguerque Alves

professor Marcelo Palis, du-
rante o primeiro caso apresen-
tado, a respeito de pacientes
com hipertensao ocular.

0 segundo caso referiu-se
aulcera cornea, com baixa de
acuidade visual. Frederico
Pena analisou a questdo, ob-
servando os niveis de gravida-
de e a importancia do exame
microbiolégico.

0 lagoftalmo noturno foi
a preocupacdo abordada no
terceiro caso. Guilherme Her-
zog enfatizou que é funda-
mental pesquisar se a doenca
é primaria ou secundaria. Ele
mostrou exemplos do proble-
ma e suas conseqiiéncias,
além dos procedimentos ci-
rargicos para correcao.

Flavio Rezende analisou a hi-
potese de um paciente diabéti-
co, insulino-dependente, com
hemorragia vitrea densa e bi-la-
teral. Ele indicou a vitrectomia
pars plana mais endolaser no
pior olho, antes da hemorragia.

Acacio Murari

A turvagao vitrea em paci-
ente com queixa de diminui-
¢do de visao de um olho foi o
caso observado por Acacio
Muralha. Ele recomendou no
primeiro estudo, de acordo
com a origem do problema,
um acompanhamento periddi-
co, com conduta expectante,
tratamento clinico e ocular,
entre outras opgoes. Acacio
Muralha, posteriormente, tam-
bém analisou o episddio de
um paciente com baixa visao e
metamorfopsia.

O caso de um paciente ido-
so com reducao de acuidade,
drusas moles e hemorragias na
macula foi analisado por
Oswaldo Moura Brasil.

Um segundo estudo de caso
a respeito dos pedidos de reti-
nografias fluorescentes em pa-
cientes diabéticos coube a
Oswaldo Moura Brasil Filho, que
chamou atencao para os dados
relacionados ao assunto.

- Neste caso, provavelmen-

~

nselh;.iru' [iilhertudus Passué

Mario Motta

te estamos diante de um qua-
dro de degeneracao macular
relacionada aidade, na forma
extudativa, que é mais rara. Ela
representa 10% das degenera-
coes maculares relacionadas a
idade, entretanto, sao 90% das
causas de cegueira legal —res-
saltou.

No caso que Sansao Isaac
Kac analisou, sobre um paci-
ente hipermetrope, de 8 anos,
com dificuldade de motilida-
de, ele lembrou aos colegas
que é preciso utilizar um reti-
noscopio, preferencialmente
com as lentes isoladas na cai-
xa de prova. Segundo ele, esta
medida assusta menos os pe-
quenos pacientes.

Mario Motta explicou o
que é um buraco macular,
como identifica-lo corretamen-
te e quais os exames auxiliares
para tanto. Ele também desta-
cou que o repouso pos-cirdr-
gico é fundamental para o su-
cesso da cirurgia.

O médico veterinario Lu-
ciano Carneiro Filho mostrou
como proceder diante da ca-
tarata em caes e relacionou
as racas em que a doenca é
mais comum. As causas que
levam a doenga, de acordo
com ele, s3o as mesmas que
acometem os seres humanos,
mas a grande diferenca é o
tamanho do cristalino. Ele nao
recomenda o implante de
lentes, entre outras razoes,
porque elas estdo disponiveis
em apenas trés tamanhos, en-
quanto que os animais pos-
suem portes mais variados.

Arlindo Portes enfocou
as causas que podem levar
a perda subita de visdo. Ele
elencou pontos que os co-
legas devem checar para se
certificarem de tais causas e
quais os procedimentos que
devem ser adotados para
resolver o problema.

Na discussao seguinte,
Luiz Alberto Molina abordou
os casos de infiltrados sub-
epiteliais em ceratoconjun-
tivites por adenovirus. Para
escolher a conduta de tra-
tamento, segundo ele, é
preciso considerar a locali-
zacdo e o numero dos infil-
trados, além da analise da
superficie corneana, entre
outros pontos. O tratamen-
to, em geral, inclui lubrifi-
cantes, dexametasona ou
ciclosporina, de preferéncia
sem conservantes.

Coordenadora do Setor
de Estrabismo do Hospital
dos Servidores, Beatriz Si-
moes analisou um caso de es-
trabismo, enquanto que Fla-
via Domingues fez considera-
¢oes arespeito dos pacientes
com catarata.

A pressao ocular em jo-
vens foi o objeto da observa-
¢ao de Michel Bethlem e cou-
be a Mauricio Pereira ponde-
rar sobre o tratamento de de-
generacoes latices na perife-
ria da retina.

Também fez parte do pro-
grama a palestra de Eduardo
Morizot sobre a baixa visual
unilateral e de Sérgio Meirel-
les sobre o glaucoma em pa-
cientes com mais de 60 anos.
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A importancia da alimentacao na infancia

“Nutricao na infancia” foi o tema
que levou a Gamara Técnica de
Nutrologia do CREMERJ a
promover seu

V Forum, no dia 23 de setembro, que
incluiu palestras de renomados
especialistas. Segundo a
responsavel pela Camara Técnica,
Conselheira Kassie Regina Cargnin,
uma nutrigdo adequada é importante
desde a primeira infancia para
prevenir o aparecimento da
obesidade e da diabetes mellitus,
além de doencas cardiovasculares,
uma vez que as placas de gordura
ja comegam a se depositar nas
artérias desde a infancia.

A Coordenadora da Gamara Técnica,
Mbnica Hissa, ressaltou a importancia
do tema, lembrando que a alimentagao
adequada na crianca implicara em um
menor nimero de distiirbios
metabalicos na idade adulta.

- Geralmente, os pais levam os filhos
ao pediatra e perguntam pelas
vacinas, mas nao se preocupam tanto
com a alimentag@o. 0 pediatra precisa
estar atento para recomendar uma
alimentac@o saudavel e de acordo com
a idade da crianca - observou.

CONSEL

HO REGIONAL DE MEDICINA

po ESTADO DO RIO DE JANEIRO

Yvon Toledo Rodrigues, Mdnica Hissa do Nascimento Silva, Heidi Pacheco, Hélio Rocha, Célia Ruth Berditchevsky e a Conselheira Kassie Cargnin

“As bases da nutricao infantil” fo-
ram descritas, durante o Férum, pelo
professor de nutrologia pedidtrica,
Hélio Rocha. Ele explicou como se dao
os gastos de energia de acordo com a
idade, as necessidades diarias de nu-
trientes, a importancia do aleitamen-
to materno e os cuidados que se deve
ter com a falta de apetite.

O Presidente da Academia Latino-
Americana de Nutrologia, Yvon Tole-
do Rodrigues, discorreu sobre as pro-
priedades e qualidades do leite ma-
terno, além de compara-lo com o lei-
te de vaca. Membro da Camara Técni-
ca de Nutrologia, ele ressaltou que os
médicos precisam de mais informa-

¢oes sobre alimentacao.

-Hoje em dia, a Organiza¢ao Mun-
dial da Satide (OMS) recomenda, prin-
cipalmente nos paises do chamado Ter-
ceiro Mundo, que a crianga tome leite
materno até, se possivel, os 12 meses.
Tal medida muito contribui para o de-
senvolvimento da crianca — disse.

Segundo ele, os médicos enten-
dem pouco de nutri¢ao, tendo em vis-
ta que nao ha uma cadeira sobre esse
assunto na faculdade.

Para encerrar o Forum, Célia Ruth
Berditchevsky elucidou quais sao os
erros inatos do metabolismo, como di-
agnostica-los, quando suspeitar que
eles podem estar ocorrendo e como

trata-los. Membro da Comissao de Te-
rapia Nutricional do Hospital dos Ser-
vidores do Estado, ela disse que a ali-
mentacgao pode surtir efeitos benéfi-
cos para tais pacientes e que os pedi-
atras e clinicos devem estar atentos
aos sintomas que sao inespecificos e
diversos, como convulsoes, irritabili-
dade, etc...

- Um erro inato do metabolismo
pode se manifestar em qualquer faixa
etdria, até mesmo na quinta década de
vida. O tratamento dependera de onde
ocorreu 0 ponto de mutacao e da
manifestacao clinica da doenga

Os debates tiveram como mode-
radora a médica Heidi Pacheco.

Shub . Mt o055

30 de outubro

Citibank Hall

Av. Ayrton Senna; 3000!- Barral dal Tijuca

-

Reservas: 3553

-
=

75 e 3032-9079!

28 deloutubro (tﬁgé-feira), das 9h as 17h
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educacaoymedicajcontinuada

urso de Clinica Medica

inclui end

0 modulo de Endocrinologia
do VIII Curso de Educacdo
Médica Continuada do
CREMERJ, no dia 06 de
setembro, despertou o
interesse de muitos médicos.
Aberto pela Conselheira
Matilde Antunes Costa e
Silva, o curso teve a
Coordenagdo da Conselheira
Kassie Regina Neves Cargnin,
também Coordenadora da
Camara Técnica de
Endocrinologia.

Sobre o tema “Da intolerancia a gli-
cose ao diabetes”, o professor da UFF,
Gilberto Perez Cardoso, que integra a
Camara Técnica de Endocrinologia,
ressaltou a obesidade entre os fatores
etiopatogénicos relacionados ao dia-
betes tipo 2, doenca de consideravel
morbidade, cuja incidéncia vem aumen-
tando, especialmente em paises em de-
senvolvimento. Ele ressaltou ainda a
importancia dos cursos de educacao
médica continuada.

- Considero essa iniciativa uma das
mais interessantes do Conselho para nos
mantermos atualizados. O tema dessa
palestra é relevante porque os pacien-
tes com intolerancia a glicose ou com
diabetes vao aos nossos consultorios e
nao s6 aos dos especialistas — disse.

Integrante do Servico de Nutrolo-
gia e Diabetes do Hospital Clementino

- W
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Gilberto Perez Ca;dnsn

Melanie Rodacki

Fraga Filho, Melanie Rodacki abordou
as novidades a respeito do tratamento
do diabetes do tipo 2, destacando os
avancos conquistados na tltima déca-
da, desde o resultado do estudo UKBPS,
em 1998, que mostrou a importancia
do controle glicémico para prevenir as
complicacoes cronicas da doenca.
“Estratégias terapéuticas para a dis-
lipidemia” foi o tema da palestra de
Erika Paniago Guedes, do Servico de
Metabologia e Endocrinologia do IEDE.
Ela analisou detalhadamente os riscos,
as condutas - como a mudanca de ha-

ocrinologia

Erika Paniago Guedes

bitos de vida, que incluem exercicios
fisicos e alimentacao saudavel — e os
tratamentos medicamentosos, que uti-
lizam drogas como a rosuvastatina e a
atorvastatina, entre outras.

- Independentemente da especiali-
dade, hoje temos a obrigacao de fa-
zermos diagnoésticos especificos das
dislipidemias e empregarmos a condu-
ta adequada, até porque sabemos, des-
de a década de 70, que a incidéncia de
doenca arterial coronariana esta dire-
tamente relacionada as concentragoes
de colesterol sérico.

Hipertensao
enddcrina e
hipertireodismo

Professora Associada da Facul-
dade de Medicina da Universidade
Federal do Rio de Janeiro, Alice He-
lena Dutra Violante, em sua pales-
tra sobre hipertensao enddcrina,
destacou que a anamnese minuci-
osa e um exame fisico cuidadoso
sdo fundamentais na conduta di-
agnostica da causa da hipertensdo
arterial, em especial na crianca e
no adolescente.

O diagnostico clinico e labora-
torial devem ser feitos antes do
exame de imagem - observou.

O hipertireodismo e suas con-
seqiiéncias foram o objeto da pa-
lestra de Vera Aleta Rooij Mansur,
que analisou as diversas formas da
doenga, a avaliacao laboratorial e
a conduta terapéutica mais apro-
priada para cada caso.

- O TSH € o principal hormonio
para avaliar a fungao tireoidiana. Tam-
bém é importante dosar as fracoes
livres do T4 e T3 - recomendou.

Ela destacou ainda as compli-
cagoes materno-fetais da doenca
na gestante, tais como aborto, pré-
eclampsia, tireotoxicose ou hiper-
tireodismo fetal.

Ainda sobre tireoide, Paulo Ma-
rio Fernandes de Oliveira, profes-
sor da UER], chamou atengdo para
os registros epidemiol6gicos. De
acordo com os dados, cerca de 4%
da populacao tém nodulos tireoi-
dianos, nimero que pode ser ain-
da maior quando se utiliza ultras-
sonografia, a qual chega a identifi-
car nddulos em 34% da populagao.
Ele mostrou no entanto, que nem
sempre tais nodulos necessitam ser
removidos cirurgicamente.

Paulo Gustavo Sampaio Lacativa,
da UERJ, em sua palestra sobre osteo-
porose, informou que a doenga atin-
ge pelo menos 30% das mulheres na
menopausa e, em geral, 15% delas aca-
bam apresentando fraturas. Destas,
aproximadamente 1/3 chega a 6bito

Osteoporose e os incidentalomas

em conseqiiéncia da doenca. Segun-
do ele, como é uma doenca recente,
ainda ha dificuldades para avaliacao
do risco de fraturas e pouca varieda-
de de medicamentos.

- A densitometria, por exemplo,
vem sendo feita somente desde a dé-

cada de 80 e os remédios surgiram ha
cerca de oito anos — resumiu.

Para encerrar o modulo de Endo-
crinologia, Eduardo da Rocha Azevedo
também enfocou um assunto pouco co-
nhecido: os incidentalomas de hipofise
e supra-renal, descobertos ao acaso em
exames de imagens nao relacionados

com estas glandulas. Ele fez indicacoes
de como e quando os exames comple-
mentares devem ser solicitados para a
avaliacao destes adenomas.

- O tema esta se tornando relati-
vamente comum em fun¢ao dos no-
vos e modernos métodos diagndsti-
cos de imagem - acrescentou.
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“Entendendo

0 forum da Gamara Técnica de Radiologia do CREMERJ,
realizado no iltimo dia 20 de setembro, trouxe um tema
de grande importancia para quem precisa utilizar o
diagnostico complementar por imagens nas doencas da
mama: “Entendendo o BI-RADS".

- 0 objetivo deste Forum é trocarmos idéias e nos
atualizarmos sobre o assunto. Procuramos sempre
trazer colegas de outras especialidades para
enriquecer os debates. Espero que cada participante
desse Forum possa saber um pouco mais sobre BI-
RADS, apos as palestras - sintetizou Marilia de Abreu
Silva, Conselheira Responsavel pela Camara Técnica.

O Presidente da Socieda-
de Brasileira de Mastologia
(SBM) e Coordenador da Ca-
mara Técnica de Mastologia
do CREMER]J, Carlos Ricardo
Chagas, ressaltou que o deba-
te sobre o assunto é oportu-
no, porque alguns colegas
ndo concordam inteiramente
com a normatizagao.

- Sentimos necessidade de
unido entre aradiologia e a mas-
tologia, que é dessas diversas
interfaces que acontecem na
medicina moderna. A responsa-
bilidade clinica do laudo da ma-
mografia, que na pratica consti-
tui o instrumento gerador da
conduta médica, é 50% do radi-
ologistae 50% do mastologista.
A interpretacao de laudos ma-
mograficos ddo origem, com
certa freqiiéncia, a processos ju-
diciais e as condutas apresenta-
das em variados casos. Vejo co-
legas que sdo contrarios ao BI-
RADS, opinido que ndo compar-
tilho — observou.

Para introduzir as palestras,
divididas em trés médulos (ma-
mografia, ultrassonagrafia e
ressonancia magnética), o Co-
ordenador da Camara Técnica
de Radiologia, Euderson Kang
Tourinho, explicou os concei-
tos que regem o tema. Ele tam-
bém fez uma contextualizagdo
histérica, indicando as razoes
que levaram a criagdo do BI-
RADS (Breast Imaging Repor-
ting And Data System), no ini-

cio da década de 90.
Resultado da unido entre os
Colégios Americano de Radio-
logia e entidades representati-
vas de cirurgides e patologis-
tas, do Ministério da Saude
Americano, o BI-RADS surgiu da
necessidade de formulagdo de
um padrdo internacional, capaz
de descrever as imagens, clas-
sificd-las consoante suas carac-
teristicas de modo a permitir
decisdes e condutas uniformes.
- Os radiologistas se inte-
ressam pela interpretacdo das
imagens, enquanto os clinicos
e cirurgides se interessam pelo
resultado dessa interpretacdo.
O BI-RADS é um sistema pa-
dronizado, onde se tem que
seguir um roteiro de analise,
aplicar uma linguagem dedi-
cada ainterpretagao dos acha-
dos mamograficos, compro-
meter-se com resultados ao
estabelecer uma categoria que
deve constar do laudo. Essas
idéias uniformizadas servem
para entendermos melhor o
que estd acontecendo com
nossa interpretagao, através
de um sistema de auditagem.
Inicialmente previsto para
mamografia, estendeu-se para
o ultrassom, depois para a res-
sonancia magnética e, certa-
mente, para outros métodos
que no futuro venham a parti-
cipar desse arsenal do diag-
ndstico por imagem da mama
—explicou Euderson.

0 BI-RADY”
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ng Tourinho e Heloisa Helena Araiijo Martins

Coordenando o mo6dulo
sobre BI-RADS na mamogra-
fia, Amarino Carvalho de Oli-
veira chamou atenc¢do para
aspectos historicos e técnicos
da normatizagdo do exame.

Celestino de Oliveira,
membro titular do Colégio
Brasileiro de Radiologia, ava-
liou as categorias do BI-RADS
na mamografia. Responsavel
Técnico pelo Centro de Mas-
tologia do Rio de Janeiro, ele
defende o aprimoramento
das normas.

-Nao existe sistema perfei-
to, 0 que precisamos é aperfei-
¢od-lo. Ele é uma excelente fer-
ramenta e ndo uma camisa de
forca. O radiologista deixou de
ser um mero interpretador de
imagens e é quase um consul-
tor daqueles que vao tratar do
paciente. O BI-RADS deve ser
discutido sempre pelo radiolo-
gista, pelo mastologista e pelo
patologista. E baseado nesse
tripé que o tratamento terd ou
ndo sucesso —sentenciou.

0 médulo de ultrassono-
grafia foi coordenado por
Heloisa Helena Aratijo Mar-
tins, membro da Camara Téc-
nica de Radiologia. A primei-
ra palestra - enfocando as ca-
tegorias 1, 2 e 3 —foi de Ana
Maria Tabet de Almeida Mas-
tache. Ela destacou as dificul-
dades e polémicas, ressaltan-

do que a ultrassonografia é, de
modo geral, um método com-
plementar a mamografia. Para
discorrer sobre as categorias
4 e 5, Maria Julia Gregorio Ca-
las registrou algumas duvidas,
criticas e sugestoes.

- O BI-RADS é um work in
progress. Acredito que muito em
breve teremos novas publica-
¢oes. Ha muitos questionamen-
tos e ddvidas, como a altera-
¢ao de linfonodos axilares com
mama normal e as pés-biopsi-
as de categoria 4, que ndo es-
tao descritos — salientou.

No médulo sobre BI-RADS
na Ressonancia Magnética,
Salete de Jesus Fonseca Rego
discorreu sobre as categorias
iniciais. Considerando que
muitos médicos no auditério
ndo eram radiologistas, ela fez
questdo de indicar a melhor
época para solicitacao do exa-
me e deixar claro que ainda ha

v

Celestino de Oliveira

muito o que ser estudado.
Segundo ela, a ressonancia
apresenta um resultado
melhor, com menos realces
inespecificos, entre a segun-
da e a terceira semana do
ciclo menstrual.

Em seguida, Viviane Agui-
leraRolim de Freitas detalhou
as categorias 4 e 5, mostrando
arelevancia do conhecimento
prévio e amplo daslesoes que
podem ser encontradas, ja que
o método é muito sensivel,
embora nem sempre suficien-
temente especifico.

Para encerrar o encon-
tro, os participantes reali-
zaram um debate, sob a
coordena¢do de Amarino
Carvalho de Oliveira. Para
tanto, foram convidados
também Alberto Domin-
gues Vianna, Michelle Tan-
nus Lima e Carlos Ricardo
Chagas.
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noyosyespecialistas

Anestesiologia

Alisson Oliveira e Silva - 69725-7

Patrick Augusto Gama L. Oliveira - 75702-0
Rodrigo Otavio Lami Pereira - 75867-1
Tatiana Souza do Nascimento - 77529-0

Cancerologia/Cancerologia Ciriirgica
Carlos Bernardo Cola - 66178-3

Cardiologia

Claudio Ferreira Moreira - 69164-0

Jodo Alexandre Farjalla Caracas - 67522-9
José Mércio da Cunha Pacheco Jr. - 75477-3
Nilo Galvis Lavigne de Lemos - 74299-6
(Area de Atuagdo: Hemodinamica e
Cardiologia Intervencionista)

Jodo Alexandre Farjalla Caracas - 67522-9
Maria Cristina Meira Ferreira - 35815-9

Cirurgia da Mao
Ignacio Cortes Garcia - 76312-8

Cirurgia Geral

Bruno Corréa de Andrade - 75800-0
Carlos Bernardo Cola - 66178-3

Daniel de Souza Fernandes - 76649-6
Daniel Jonathan Lgow - 73977-4

Eduardo Wiethorn Rodrigues - 82484-4
Fernando Fraga - 7599-5

Geraldo Estanislau de Morais Jr. - 78928-3
Luciana Barros de Castro - 61975-8

Luis Fernando Guimaraes Porto - 50816-8
Marcio Henrique Malta Almeida - 79751-0
Renato Parreira Palhares - 77429-4

Valter Hugo Chaves do Nascimento - 77985-7

Cirurgia Vascular

Fébio Sassi - 70409-1

Ricardo Herkenhoff Moreira - 73554-0
(Area de Atuago: Angiorradiologia

e Cirurgia Endovascular)

Jodo Roberto Chaves de Almeida - 28259-7

- Cirurgia Plastica

" André Ferrdo Vargas - 78337-4

" Claudio Pereira Bicudo - 70384-2

. Daniel Jonathan Lgow - 73977-4

. Daniel Jucé Pinheiro de Vasconcellos - 73191-9
. Edmar Soares Lessa - 76403-5

- Ignacio Cortes Garcia - 76312-8

+ José Adrian Bermudez Bohorquez - 66753-6
.~ Saul David Rodriguez Alvariiio - 76626-7

" Clinica Médica

. Aline Pedrosa Otto - 76986-0

. Caroling Caires Thomé - 76016-1

- Denisete Ramos da Costa - 64987-2

* Fabiana da Costa Saldanha - 70537-3
* Livia Xavier Moulin - 71514-0

* Nilo Galvis Lavigne de Lemos - 74299-6

Patricia Echenique Mattos - 80034-1

.. Rafael Souza da Silva - 80035-0

. Renato Accetta - 77202-0

- Roberta Portugal Henriques - 75139-1
. Roberto Luis Zagury - 79827-4

* Tatiana Batista Gongalves - 76203-2

. Coloproctologia
. Bruno Corréa de Andrade - 75800-0

- Dermatologia

- Ana Beatriz Duarte Meirelles Pinheiro - 61833-9
* Cristiane Botelho Miranda Carcano - 75990-2
" Fabiana Justen Lavinas Ribeiro - 76864-2

" Marcia Paes Fortes Diniz Ferreira - 76356-0
. Patricia Shu Kurizky - 73925-1

. Vivian de Carvalho Amaral - 76090-0

Endocrinologia e Metahologia

* Ana Beatriz Winter Tavares - 73747-0

" Fabiana da Costa Saldanha - 70537-3

" Livia Xavier Moulin - 71514-0

. Roberta Portugal Henriques - 75139-1

. Tatiana Batista Gongalves - 76203-2

. (Area de Atuacéo: Endocrinologia Peditrica)
- Carla Tavares Gallicchio - 60403-0

* Gastroenterologia
" Fernando Fraga - 7599-5

- Ginecologia e Obstetricia

* Michelle Azevedo de Menezes - 76112-5
* Oscar Figueira Junior - 68819-3

. Valeria Seidl Figueira - 70035-5

. Infectologia
* Hugo Boechat Andrade - 74969-9

~ Homeopatia
- Efer Cilas dos Santos Junior - 58353-7

_ Mastologia

. Oscar Figueira Junior - 68819-3

- Medicina do Trabalho

" Abilio José Adelino - 16330-5

" Alexandre Spiandorello Ricciardi - 65307-1
. Aline Martins de Souza - 65241-5

.+ Ana Cristina Berton - 68417-1

* Franciane Aradjo Gomes de Oliveira - 64095-6 -
" Heber Antunes Mathias - 79057-5

.. Livia Pessanha da Silva - 79470-8

- Marcia da Cunha Branddo Pereira - 64405-6
- Mércia Rosane Fiori Hypolito da Silva - 55766-9 -
" Marco Aurélio Leite de Toledo - 33283-0
" Maria de Fatima Lins Pereira - 38101-7
. Patricia Shu Kurizky - 73925-1

- Priscila Hirle Mendes Aguiar - 78950-0

* Sandra Gabrielli Buffe - 59691-3

Sara de Melo Macedo Santana - 74950-8
. Sergio Cruz Campos - 30369-0

- Uarlei Ribeiro da Silva - 50793-8

+ Viitor Léo Oliveira Bruno - 42204-4

: Medicina Intensiva
. Alexander de Oliveira Sodré - 63226-0
- Flavia Miguel Tarsitano Lopes - 62922-7

" Nefrologia

" Caroline Caires Thomé - 76016-1

* Denisete Ramos da Costa - 64987-2

- Paulo Roberto de Oliveira Faraco - 28708-6

" Neurocirurgia
. Nine Saré de Melo - 73956-1
* André Luis Ramos - 70137-8

_ Neurologia
. Ricardo Augusto de Faro Novis - 68562-3
- Tatiana Nunes de Oliveira - 70114-9

. Oftalmologia
. Ana Carolina de Arantes Frota Tavares - 70358-3 ..
- Maxmilian Cabral Silva - 70821-6

* Stela Mara Estevdo Rodrigues Roque - 78357-9

. Ortopedia e Traumatologia

- Giselle dos Santos Leon Blum - 74814-5

" Leonardo Fonseca Rodrigues - 77017-5

" Luis Fernando Guimardes Porto - 50816-8

. Patologia
- Fatima Fernandes Caldoncelli Leite - 74729-7

" Pediatria

. Angelica Pereira Basilio - 64825-6
- Beatriz Santos F. Benevides de Tavares - 72187-56 -
* Claudia Lacé de Almeida - 63104-3

" Flavia Miguelote Ricardo - 75729-2
. Gerson de Paiva Rodrigues - 27665-1
+ Jilia Henriques Silva - 74201-5

* Julianna Sequeira Sardo - 77267-4

" Lilian Mazzaro Amaral - 79111-3

. Renata Marchevsky - 72873-0

" (Area de Atuagdo: Medicina

* Intensiva Pediatrica)

. Angelica Pereira Basilio - 64825-6

. (Area de Atuagdo: Neonatologia)

- Sergio Pereira Cariello - 29050-4

* (Area de Atuagdo: Cardiologia Pediatrica)
" Claudia Lacé de Almeida - 63104-3

: (Area de Atuagdo: Medicina

. Intensiva Pediétrica)

- Claudia Lacé de Almeida - 63104-3

- (Area de Atuagdo: Neonatologia)

" Beatriz Santos F. Benevides de Tavares - 72187-5

" Pneumologia
- Ricardo Fraga de Lemos Barros - 75183-9

* Proctologia
* Femando Fraga - 7599-5

. Psiquiatria

- Antonio Carlos Antunes Salgado - 30658-2

+ José Francisco Nacif - 14218-3

" Maria Madalena Moreira de Sousa Pizzaia - 59134-7
- Marcos Donato Franco de Ameida Sera - 639§1-8 . Ménica Barros Cardoso Jardim - 77963-6
- Pedro Marcel Bertrand - 69202-6

* Renato Henriques Tavares - 73100-5

. Ménica Campesato Godoy de Mello - 76668-2
- Monica Dib - 73669-4

" Radiologia e Diagndstico Por Imagem
" Kenia Soraya Lima Gomes - 77748-0
. Marcelo Sarmento de Castro - 63839-3

- Radiologia e Diagndstico por Imagem
* Amine Amorim Ramos de Oliveira - 69143-7

Denise de Andrade Castro - 64986-4

. Felipe Padoin - 76401-9

- Reumatologia
* Tatiana Melo Fernandes - 74202-3

: Urologia
. Ronald Rodrigues Monteiro - 46981-5

educacaoymedicajcontinuada

Pediatria

Coordenagdo: Isabel Rey Madeira (SOPER]) e Conselheiro Sidnei Ferreira

7° MODULO

25 DE OUTUBRO

Temas programados

* Prética de atividade
fisica no cardiopata

e Dermatoses relevantes
da infancia

* Enfoque ético
— Casos comentados

* Métodos disciplinares
— como e o que orientar

* Problemas de auto-imagem
no adolescente

* Controle de acidentes
no ambiente escolar

* Dificuldade escolar
—avaliagdo pedidtrica

* Lactente sibilante

* Rinite alérgica e
comorbidades

82 MODULO
29 DE NOVEMBRO
Temas programados
* Anova UTI neonatal
—o que o pediatra deve saber
* Colestase
* Enfoque ético
— Casos comentados
* Defesa profissional e

bioética na pratica pediatrica .

* Nogoes gerais de
transplante renal

* Triagem neonatal para
hiperplasia congénita
de supra-renal

possibilidades de tratamento
* Acidentes na adolescéncia
* Abordagem inicial e

diagnosticos diferenciais

- Clinica Médica
- MODULO GASTROENTEROLOGIA - 1 DE NOVEMBRO
. Coordenagdo: Conselheiro Alkamir Issa

. Temas programados
- MESA REDONDA:

" AVALIACAO DE DOR ABDOMINAL | PELVICA
e Dor Abdominal/ Pélvica

— Diagnostico Diferencial

* Terapéutica medicamentosa

e Cancer Colorretal — Em que procurar?

DRGE E H. PYLORI

Impacto e Ordenacdo dos exames.

Fluxograma

Abordagem clinica e laboratorial

Exames complementares por imagem

e Investigacao de Anemia por Perda Digestiva
—Abordagem do Gastroenterologista

. DOENCAS INTESTINAIS

- o Diarréias — Como Abordar?

* Erros inatos do metabolismo -, Diarréia: Avaliagao diagnostica.

— abordagem diagnostica e -

Quando fazer e como?

- * Doenga celiaca. Quando pensar?

. Constipacio Intestinal — Quando investigar?
* ¢ Avaliagdo clinica

. * Métodos diagndsticos

* Doenca Refluxo nao Erosiva e Pirose Funcional

O que fazer?

* Dor Toracica nao Cardiaca — Como Abordar?
Enfoque do gastroenterologista
* Sintomas de Refluxo que persistem ao uso de IBP

* H. pylori: Quando tratar?

DOENGAS HEPATICAS

* Algorritmo para Transaminases Elevadas
Interpretacdo laboratorial e conduta
* Diagnostico Diferencial das Hepatites

Virais x Nao Virais

Abordagem diagndstica. O que fazer?
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