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2016, ano de muitas conquistas

0 ano de 2016 teve grande significado para a Sociedade
Brasileira de Clinica Médica que comemorou importantes avancos
no cenario nacional e internacional. Somos hoje uma entidade com
mais de 13 mil associados e 15 regionais implantadas em todo o
pais, cujo trabalho confere a SBCM uma grande abrangéncia e
solidifica a sua ja estabelecida lideranca no cenario associativo e
cientifico brasileiro.

Além da publicacao do Jornal do Clinico e do Boletim Informativo mensal, no
primeiro semestre, a entidade lancou uma pagina no Facebook que ja superou a
marca de 13 mil sequidores para os quais podemos agora levar informacao em
tempo real. Os sécios também ganharam, através do site, acesso a uma série de
novos beneficios que incluem descontos e vantagens em produtos e servicos de
diversos segmentos.

Dia 16 de marco, comemoramos pela primeira vez o Dia do Clinico, iniciativa
que ganhou apoio do CFM e de outras tantas entidades médicas. Em julho passado,
a SBCM também lancou a campanha Mulher Coracao, com objetivo de alertar
as mulheres de todo o Brasil para o risco de eventos cardiovasculares, além de
informar sobre a importancia da prevencao e do diagnéstico precoce. A iniciativa
recebeu apoio de sociedades coirmas e de personalidades como Viviane Senna, que
se tornou a madrinha da campanha.

Além disso, firmamos importantes parcerias. No ambito nacional, passou a apoiar
iniciativas como o projeto Satide sem Fronteiras, encampado pela Escola Paulista
de Ciéncias Médicas e realizado juntamente com o Exército Brasileiro. A proposta é
permitir que estudantes e residentes das diversas escolas médicas brasileiras, tanto
publicas quanto particulares, possam participar do atendimento as comunidades
rurais mais carentes. Através deste projeto inovador, a ideia é ampliar a capacidade
de atendimento ja existente, favorecendo e atuando em campanhas preventivas,
além de colaborar para a reducao de filas de espera nos postos de atendimento.

Foi estabelecida parceria com o Anticoagulation Forum (AC Forum) para a criacao
do Capitulo Brasileiro da entidade, que foi lancado no tltimo més de outubro. Trata-
se da maior organizacao do género na América do Norte com mais de 8 mil membros.
Para no6s, mais uma prova de que a SBCM é reconhecida internacionalmente pela
sua seriedade e competéncia.

Realizamos, ainda, a 7* edicdo do Curso Avancado de Reciclagem em Clinica
Médica, que reuniu cerca de 300 participantes em Sao Paulo. O curso foi um sucesso
de criticas, o que nos sinaliza a importancia de investirmos em novas iniciativas
no ambito da formacao continuada e atualizacdo profissional. Neste final de ano,
mais uma noticia para comemorar: a SBCM juntamente com o Conselho Regional de
Medicina de Minas Gerais, esta sendo responsavel pela capacitacao de cerca de 400
médicos do Estado através do Curso de Urgéncias e Emergéncias Clinicas (CECLIN).

Assim sendo, nos preparamos para receber 2017 de bracos abertos. Sera o ano
do nosso 14° Congresso Brasileiro de Clinica Médica, que acontecera de 02 a 08 de
outubro na cidade de Belo Horizonte. Temos a expectativa de congregar mais de
7 mil médicos de todo o Brasil para este que se delineia como o mais importante
evento da especialidade. Paralelamente, iremos comemorar o 15° aniversario da
revista da SBCM, publicacao cientifica que esta disponivel para consulta online
e que, a partir de janeiro, ird inaugurar ferramenta para submissao de trabalhos
diretamente através do site.

Nada disso seria possivel sem o apoio dos nossos associados, que sdo o vetor do
trabalho realizado ha 27 anos com profunda dedicacao.

Antonio Carlos Lopes, Presidente da Sociedade Brasileira de Clinica Médica
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Eventos realizados
pela SBCM

K

14® Congresso Brasileiro de Clinica Médica
4" Congresso Internacional de Medicina
de Urgéncia e Emergéncia

04 a 06 de Out/2017
14° Congresso Brasileiro de Clinica
Médica
4° Congresso Internacional de Medicina
de Urgéncia e Emergéncia
Realizacdo: SBCM
Data: 02 a 08 de outubro de 2017
Local: Minascentro (Belo Horiozonte-MQG)
Informacdes:
www.clinicamedica2017.com.br

Eventos apoiados

} VI Simpésio de Hepatites Virais de

Minas Gerais

Realizacdo: Hospital das Clinicas da
UFMG

Data: 25 e 26 de novembro de 2016
Local: Ouro Minas Palace Hotel
(Belo Horizonte-MG)
Informacdes:
mg.simposiohepatites.com.br

CONGRESSO
DA ASSOCIACAC
& PERASILEIRA
s. DO SONO

Congresso da Associacdo Brasileira do
Sono

Realizacdo: ABS

Data: 02 e 03 de dezembro de 2016
Local: Centro de Convengdes Frei Caneca
(Sao Paulo-SP)

Informacdes: sono2016.com.br

Conselho Editorial: Alvaro Regino
Chaves Melo, Klaus Peplau, Diégenes de
Mendonga Bernardes, Eurico de Aguiar
Schmidt, Fernando Starosta de Waldemar,
José Aragao Figueiredo, Luiz José de
Souza, Justiniano Barbosa Vavas, Miguel
Angelo Peixoto de Lima, Oswaldo Levindo
Fortini Coelho, Abrdo José Cury Jr, Luiz
José de Souza, Mario José Avais de Mello,
Haroldo da Silva Junior, Cacilda Pedrosa
de Oliveira e Tereza Cristina de Brito
Azevedo.




Presidente da
SBCM participa de
congresso académico
em Minas Gerais

De 29 de setembro a 01 de outubro de 2016 aconteceu,
no Centro de Convencdes da Associacdo Médica de Mi-
nas Gerais, em Belo Horizonte, a 5* edicdo do Congresso
SAMMG. O evento discutiu como tema central “Medi-
cina, o desafio de integrar” e contou com a participagdo
especial do Prof. Dr. Antonio Carlos Lopes, presidente da
SBCM. Ele ministrou aula magna sobre “Humanizagéo
da Medicina” O congresso reuniu cerca de 450 acadé-
micos de medicina, mais de 120 médicos e contou com o
apoio da Associacdo Médica Brasileira.

Noticias

SBCM e CRM-MG capacitam
médicos do Estado

Em respeito a um dos seus principios fundamentais que é a democratizacdo do
conhecimento, a Sociedade Brasileira de Clinica Médica, com apoio do Conselho
Regional de Medicina, esté capacitando cerca de 400 médicos do Estado de Minas
Gerais através do Curso de Urgéncias e Emergéncias Clinicas (CECLIN). Até o
final do ano serdo trés turmas que irdo discutir, com auxilio dos instrutores, temas
de relevéncia para o dia a dia profissional, tais como: Sindromes Coronérias, Emer-
géncias Hipertensivas, Pancreatites, Distirbios Hidroeletroliticos, Arritmias, Sin-
drome Nefrética no Adulto/Injuria Renal Aguda, Ascite, Distirbios da Glicemia,
DPOC e Asma, Acesso a Via Aérea, Dengue, Zica e Chicungunya e Intoxicagoes
Exdgenas. Em 2017 o curso coordenado pelo Dr. Fernando Sabia Tallo, presidente
dos Capitulos de Medicina de Urgéncia e Reanimagdo Cardio-Pulmonar-Cerebral
da SBCM, terd mais duas turmas.

Renato Lopes é homenageado no HMASP

Renato Lopes é homenageado pela diretoria do Hospital Militar de
Area de Sdo Paulo através do seu diretor, Coronel Médico Sérgio dos
Santos Szelbracikowski

Na manha do dia 09 de novembro, o ilustre professor da Divisdo de Cardiolo-
gia da Duke University (EUA) e presidente do Capitulo de Investigagdo Clinica da
SBCM, Renato D. Lopes, esteve no Hospital Militar de Area de Sao Paulo (HMASP)
para ministrar aula sobre globalizacdo da pesquisa clinica e necessidade da medi-
cina translacional no século XXI. Renato Lopes foi homenageado pelo diretor do
hospital, Coronel Médico Sérgio dos Santos Szelbracikowski, na presenca de todo o
efetivo militar, pelo trabalho que vem realizando em prol da medicina e da pesquisa
cientifica no Brasil e no mundo.
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Mulher Coracao

Insatisfacao no trabalho pode causar prejuizos
fisicos e emocionais

#MulherCoracao

Irritabilidade e tensdo podem ser os primeiros sintomas apontando que algo néo esta
bem no local de trabalho. De acordo com pesquisa do Instituto de Pesquisa e Orientagéo
da Mente (Ipom), a principal causa estresse de entre os brasileiros (38%) é a convivéncia
com chefes e colegas agressivos ou mal humorados.

Insatisfagdo é um dos pilares que diminuem a motivacdo e produtividade; por isso,
cada vez mais as empresas buscam ferramentas, métodos e teorias para alavancar os
bons resultados, proporcionando bem-estar no ambiente coorporativo. Ndo por acaso,
companhias como Google e Facebook, cujos escritérios sdo descontraidos, tornaram-se
modelo neste processo.

Fatores psicoldgicos ocasionados pela infelicidade profissional podem emergir ra-
pidamente para sintomas fisicos, comprometendo a qualidade de vida e, consequen-
temente, o rendimento. Em geral, as situagdes geram estresse crdnico, afetando a imu-
nidade e, em casos agudos, pode reativar herpes labial, por exemplo. Inclusive a queda
da imunidade pode ser secunddria a alteracdes no corticoide endégeno do préprio or-

ganismo.

Outras manifestagdes comuns sdo o casaco maior que o habitual, dificuldade de re-
lacionamento, cefaleia, taquicardia, sudorese e desdnimo para atividades do dia a dia.

Estes sinais podem surgir de forma aguda, em crises ou cronicas.

Em casos extremos, quando a raiva sobrepde-se, varios neurotransmissores sdo en-
volvidos, como noradrenalina, serotonina, acetilcolina e substancia P, cuja agdo em diferentes receptores cerebrais provocam agdes distintas
nos locais do circuito envolvido na geracgdo e controle da raiva. As estruturas sdo o hipotdlamo, amigdala e os lobos frontais — estas dreas sdo
ligadas a sobrevivéncia das espécies, responsaveis pelos comportamentos de defesa e ataque.

Sifilis também é inimiga do
coracao

De acordo com dados
divulgados pela Secreta-
ria de Saude do Estado
de Sao Paulo, em 2015, o
numero de casos de sifi-
lis apresentou o expres-
sivo aumento de 603%
. nos dltimos seis anos.
I i ot Os indices dos quadros

- congénitos também
% Sy ph’l'l IS gu mostrou crescimento,
chegando a 135% - toda-
via, o valor nas gestantes

é 0 mais impressionante, de 1.047%.

Causada pela bactéria Treponema pallidum, evolui em 3 estdgios
de infec¢do: primdrio, secunddrio e tercidrio, sendo os primeiros com
mais chances de transmissdo.

A Sifilis Primdria tem como sintoma o surgimento de apenas uma
ferida em local especifico como regido intima, boca, ou locais na epi-
derme. Esta se d4 pela manifestacdo da ferida entre 10 e 90 dias da
contracdo. Na Secunddria, entre 6 semanas e 6 meses, surgem tam-
bém as manchas avermelhadas nas extremidades do corpo (méos e
pés), podendo acompanhar inguas nas regides intimas, como virilha.
Ja na Terciaria,os sintomas podem surgir entre 2 e 40 anos e sdo mais
graves, causando feridas na pele, nos ossos, coragdo ou neuroldgicas.

Se ndo tratada, a Sifilis também pode causar problemas cardiacos
como aneurismas, inflamacgdes e danos as artérias e valvulas do cora-
¢do — como a aorta, entre outros problemas relacionados ao 6rgao. E
chamada de Sifilis Cardiovascular.

A doencga pode ser controlada por um Infectologista por meio de
Penicilina ou antibidticos comuns. Em casos mais graves, é necessaria
a internagdo do paciente para uso intravenoso destes medicamentos.

Terapia de Reposicao Hormonal
pode prevenir doencas
cardiovasculares

Com a chegada da menopau-
sa, o organismo feminino passa a
apresentar niveis menores de es-
trogénio e progesterona. Conco-
mitantemente a outros fatores, tal
fendmeno pode aumentar o risco
de doengas cardiovasculares — as-
sim, a fim de minimizar esta perda
e neutralizar seus efeitos, passou-
-se a utilizar a terapia de reposicdo
hormonal (TRH).

A TRH apresenta efeitos favoraveis sobre a gordura no sangue, di-
minuindo o colesterol total e o LDL (colesterol ruim), além de elevar
o HDL (bom). Todavia, antes de realizar este tipo de terapia, é funda-
mental uma investigacdo quanto a saide da paciente, haja vista que,
em mulheres com diabetes, a taxa do triglicerideo pode apresentar
alteracdo.

Os niveis de gorduras devem ser monitorados antes e apds o inicio
da terapéutica. Caso a mulher ja apresente triglicéride elevada, o tra-
tamento deve iniciar-se antes de aplicar-se a TRH.

Ainda, evidéncias cientificas apontam que a reposicdo do hormo-
nio estrogénio pode acarretar lento progresso da aterosclerose, doen-
ca inflamatdria cronica, causada pela formacdo de ateromas dentro
dos vasos sanguineos. Contudo, pesquisas continuam avang¢ando a
fim de determinar o efeito da protegdo cardiovascular.

Diabéticas na menopausa experimentam mudancgas semelhantes
as de mulheres em condi¢ées normais — em ambos os casos a TRH
conta com indica¢des e contraindicacdes. Por isso, a conversa direta
e franca com o médico, esclarecendo os riscos e os beneficios, é o
melhor caminho para evitar danos a satide, orientando quando a dose
correta e ao cuidado de patologias pré-existentes.

rj;
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Mulher Coracao

Dormir faz bem ao coracao - Veja 8 dicas para
uma boa noite de sono

A ins6nia nem sempre estd relacionada a doengas fisicas, muitas vezes é
causada por depressdo, sindromes do panico, ansiedade, entre outras doencgas
psicoldgicas. Entretanto, um estudo da Universidade Norueguesa de Ciéncia e
Tecnologia revela que pessoas que dormem mal tém 45% mais chances de sofrer
um ataque cardiaco do que as que dormem bem.

A Organizagdo Mundial da Saiide (OMS) aponta que cerca de 35 milhdes
de pessoas no Brasil sofrem de insonia, em sua maioria, mulheres. Isso se d4 ao
novo estilo de vida delas, que sobrecarregam suas fungdes diarias — como con-
sequéncia pode ocasionar aumento da pressdo sanguinea, hipertensdo, derrame
e infarto.

A qualidade do sono é muito importante para manter a saiide mental e fisica
do individuo. As horas de sono, quando bem aproveitadas, renovam as energias
do corpo. Durante o sono, a vitalidade é reposta, a imunidade é estimulada, a
pressédo e o apetite sdo estabilizados.

A insonia cronica € responsavel pela incidéncia de problemas cardiacos gra-
ves, pois é nestes casos que ocorre a hipertensdo. Se ndo cumprida 8 horas mi-
nimas de sono por noite, os niveis sanguineos no organismo néo se estabilizam,

!

¥
P

podendo levar a uma tenséo corpdrea que desencadeia uma série de respostas negativas ao organismo.
Para alcancar a noite ideal, é essencial que se durma sem luz para estimular a producdo de melatonina e induzir ao sono profundo; evitar
deixar televisdo ou rddio ligado, pois o barulho deixa o organismo em estado de alerta; manter-se aquecido ou resfriado (dependendo da estacdo

do ano), ajuda o corpo a relaxar totalmente durante o sono.

A boa escolha do colchéo e do travesseiro também séo fatores essenciais para uma boa noite de sono, pois se o corpo néo estid bem repou-

sado, isso pode trazer dores musculares e desconfortos no outro dia.
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Noticias

Antonio Carlos Lopes recebe homenagem em
Brasilia pelo Dia do Médico

No dia 09 de novembro, o presidente da
SBCM, Antonio Carlos Lopes, esteve em Bra-
silia (DF) para um jantar com representan-
tes do Judicidrio. Estiveram presentes, entre
outras autoridades, o ministro do Supremo
Tribunal de Justica, Paulo Dias de Moura Ri-
beiro, o Senador Antonio Anastasia, o pro-
curador de justica e conselheiro do Conselho
Nacional do Ministério Piblico (CNMP), Fa-

Curso de Vias Aéreas
na Sala de Emergéncia
acontece em Sao Paulo

Aconteceu nos dias 18 e 19 de novembro em Sdo Paulo, mais
uma edi¢cdo do Curso de Vias Aéreas na Sala de Emergéncia
(VIAMURGEM). Sob coordenacgéo do presidente dos Capitulos
de Medicina de Urgéncia e Reanimacdo Cardio-Pulmonar-Ce-
rebral da SBCM, Fernando Sabia Tallo, o curso reuniu cerca de
30 alunos entre clinicos, residentes e académicos de medicina,
para aulas tedricas e praticas. O manejo correto das vias aéreas
¢ de fundamental importéncia para a manutencdo da vida dos
pacientes, fazendo a diferenca na sobrevida e progndstico dos
mesmos, gerando melhoria na assisténcia prestada aos pacien-
tes nos setores de emergéncia e terapia intensiva.

Novas turmas do curso VIAMURGEM serdo abertas em 2017.
Aguarde mais informacdes no site www.abramurgem.org.br.

bio Bastos Stica, o juiz de direito e também
conselheiro do CNMP, Sérgio Ricardo de
Souza, os ministros do Supremo Tribunal de
Justica, Jodo Otavio de Noronha e Paulo de
Tarso Vieira Sanseverino, e o ex-desembar-
gador, José Manoel de Arruda Alvim Netto.
Na ocasifo, Lopes recebeu uma comovente
homenagem pelo Dia do Médico, tendo res-
saltada a sua importante contribuicdo para o
exercicio mais humano da Medicina. Confira
alguns trechos do discurso:

“Todo ano, no dia 18 de outubro, por consa-
gracdo da Igreja, é comemorado o Dia de Sao
Lucas, considerado o padroeiro dos médicos e,
portanto, o Dia do Médico.

Segundo as memorias historicas, Sao Lucas,
além de ser um dos quatro evangelistas do Novo
Testamento da Biblia Sagrada, sendo autor do
terceiro evangelho em ordem cronologica e escri-
tor dos ‘Atos dos Apastolos; era médico, pintor,
muisico e historiador.

Também era considerado um gentio, assim

Cancun, Mexico | January 26-27, 2017
acforumbootcamp.org

INTERNATIONAL BOOT CAMP

chamados aqueles que ndo seguiam a religido
judaica. Na versdo dos fatos aceita pela Igreja
Catolica, seus restos mortais encontram-se se-
pultados na Igreja de Santa Justina, na cidade
de Pdadua, norte da Itdlia).

Sdo Lucas “Evangelista; discipulo de Sdo
Paulo, era pelo seu mestre chamado de “Lucas,
0 médico amado; devido a sua personalidade
carismdtica. Hoje estamos diante de um icone
da medicina. Antonio Carlos Lopes, nos permii-
timos dizer, é 0 Sao Lucas do nosso tempo.

Com o Professor Antonio Carlos Lopes, mé-
dico amigo, ainda compreendemos a profunda
diferenca entre se referenciar a alguém com a
palavra obrigado e a palavra grato. O Professor
Antonio Carlos Lopes sempre usou a expressdo
grato, que vem de gratuidade, de ndo desejar
nada em troca, de fazer por amor e amizade.

Um brinde ao professor Antonio Carlos Lo-
pes pela pessoa que é e pelo seu dia. Um brinde
avida e a amizade. A ele, nossa profunda admi-
racdo!”

Capitulo Brasileiro do AC
Forum informa sobre inscricoes
para Bootcamp-2017

Nos dias 16 e 17
de janeiro de 2017, a
bela cidade de Canctn,
no México, serd sede
da préxima edi¢do do
Boot Camp — AC Fo-
rum. O encontro, re-
alizado em parceria
com a SOMETH (So-
ciedad Mexicana de
Trombosis y Hemos-
tasia), tem a finalidade
de reunir profissionais
de diversas édreas para

discutir, entre outros assuntos, os aspectos atuais da trombose venosa e
arterial, além do manejo dos modernos anticoagulantes orais.
O Capitulo Brasileiro do Anticoagulation Forum (ACForum) foi funda-

do em outubro de 2016, em parceria com a SBCM, e é presidido pelo Dr.
Renato D. Lopes, full profesor da Divisdo de Cardiologia da Duke Universi-
ty (EUA) e presidente do Capitulo de Investigacdo Clinica da SBCM.

De acordo com Antonio Carlos Lopes, presidente da Sociedade Brasi-
leira de Clinica Médica, a parceria permitird criar uma importante rede de
informacdo para os clinicos que precisam estar a par das novas terapias de
anticoagulagdo. “A parceria é motivo de muita satisfacéo, ja que a SBCM é
mais uma vez reconhecida internacionalmente pela sua seriedade e com-
peténcia’, afirmou.

Para saber mais e se inscrever, visite o site acforumbootcamp.org. O
evento terd tradugdo simultanea em lingua espanhola.
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Congresso 2017

14° Congresso Brasileiro de Clinica Médica
acontece em Belo Horizonte

14° Congresso Brasileiro de Clinica Médica
4° Congresso Internacional de Medicina
de Urgéncia e Emergéncia

04 a 06 de Out/2017
Pré-Congresso * 02 e 03 Out/2017 | Pos-Congresso * 07 e 08 Out/2017

MINASCENTRO - Belo Horizonte/Minas Gerais

O Estado de Minas Gerais, por meio da SBCM, tem o orgulho de
sediar o 14° Congresso Brasileiro de Clinica Médica que acontecera na
cidade de Belo Horizonte, de 02 a 08 de outubro de 2017, juntamente
com o 4° Congresso Internacional de Medicina de Urgéncia e Emer-
géncia. Desta vez o evento traz como novidade a promocéo de cursos
pré e pds-congresso, a fim de oferecer ao congressista novas opgoes de
atividades praticas e de simulacdo.

De acordo com o presidente do congresso, Oswaldo Fortini Le-
vindo Coelho, trata-se do principal evento da especialidade, consti-
tuindo-se em um férum nacional para o encontro dos diversos pro-
fissionais que atuam na drea da Clinica Médica, tanto aqueles que se
dedicam ao ensino e a pesquisa nas universidades, como aqueles que

14° Congresso Brasileiro de Clinica Médica sera realizado no Minascentro, um dos
mais bem equipados e modernos centros de eventos do pais

desenvolvem atividades profissionais na drea. “Temos a honra de con-
tar com a ilustre participacdo do presidente da SBCM, professor An-
tonio Carlos Lopes, a quem dedico um enorme carinho e respeito pelo
que vem realizando enquanto profissional e ser humano. A histéria in-
cansavel de luta da SBCM em prol dos Clinicos do Brasil néo teria sido
escrita se ndo fosse este icone da Clinica Médica Brasileira’, afirmou.

Acompanhe mais noticias no site e inscreva-se antecipadamente para
aproveitar os descontos e condigdes especiais de pagamento:

www.clinicamedica2017.com.br.
Sobre Belo Horizonte

A cidade de Belo Horizonte foi eleita pela World Wide Fund for
Nature (WWF), pelo segundo ano consecutivo, como a Capital Na-
cional da Hora do Planeta, por ser referéncia em sustentabilidade e
protagonista mundial em agdes voltadas as mudancas climaticas.

A capital de Minas Gerais também surpreende com as riquezas do
complexo arquitetonico da Pampulha, projetado por Oscar Niemeyer
e com a vida intensa ao redor da lagoa aos fins de semana. Encanta
com a bela Praca da Liberdade e seu circuito cultural, e também com a
vista da Praca do Papa e o Mirante do Parque das Mangabeiras. Além
disso, a cidade ainda conta com uma vida noturna diversificada e cli-
ma boémio.

Venha para o XIV Congresso Brasileiro de Clinica Médica e apro-
veite para desfrutar as belezas de Belo Horizonte!

132 edicdo do congresso brasileiro da SBCM, realizada em 2015 na cidade de
Floriandpolis (SC), foi sucesso de publico
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EPCM

EPCM promove | Simpodsio de Atualizacao Médica

0 MELHOR APRIMORAMENTO CLINICO

Nos dias 10 e 11 de marc¢o de 2017, a Escola Paulista de Ciéncias
Meédicas realiza o seu 1° Simpdsio de Atualizagdo Médica. O objetivo
é promover uma ampla discussdo com especialistas altamente quali-
ficados sobre temas de extrema relevancia para o dia a dia do clini-
co, tais como: novos anticoagulantes e plaquetarios, insonia no idoso,
infec¢do urindria, insuficiéncia cardiaca, atendimento inicial ao poli-

Curso de Fisiopatologia Aplicada
na Clinica Médica tera nova
turma em 2017

Em breve estardo abertas as inscri¢des para a nova turma do Cur-
so de Fisiopatologia Aplicada na Clinica Médica, coordenado pelo
Prof. Dr. Antonio Carlos Lopes. O curso com 300 horas de duragdo
tem como objetivo proporcionar formacédo de qualidade aos alunos a
partir do 3° ano do curso de Medicina, permitindo que desenvolvam
habilidades para o diagndstico clinico adequado. As aulas terdo ini-
cio em 10 de fevereiro de 2017 com aulas do médulo de Cardiologia.

Alunos do curso participam de atividade no Hospital Militar de Area de Sdo Paulo

1° Simposio de
o Atualizacao Médica *

(Inscricoes abertas em breve)
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traumatizado, abdome agudo, hipertenséo arterial, infarto agudo do
miocardio, avaliagdo pré-operatdria e fibrilagdo atrial. O evento sera
coordenado pelo diretor da EPCM e presidente da Sociedade Brasilei-
ra de Clinica Médica, Antonio Carlos Lopes.

Mais informagdes por e-mail (academico@epcm.org.br) ou telefo-
ne (11) 5904-7334.

MENSAGEM AOS CLINICOS

“Venho a publico novamente ressaltar que o American Colle-
ge of Physicians (ACP) ndo é de fato a principal entidade repre-
sentativa dos clinicos nos EUA e, muito menos, no Brasil. Infe-
lizmente, a SBCM constatou que a organizagdo vem pautando
suas agdes em interesses puramente econémicos e que nada tem
a contribuir com a valorizagdo da especialidade. Por conta disso,
rompeu com a parceria anteriormente firmada.

Como todos sabem, o ACP foi trazido ao Brasil com a pro-
posta inicial do Prof. Geraldo Medeiros e quando assumi como
governador, tive o apoio da SBCM para tornar o Brasil uma re-
gido definitivamente afiliada a entidade. Hoje o American Col-
lege of Physicians se encontra em franca decadéncia a ponto de
eleger governadores com curriculo académico que ndo contempla
sequer mestrado e doutorado. A entidade também ndo tem atu-
agdo real em politicas de saiide e no desenvolvimento de protoco-
los de pesquisa nos EUA, agdes hoje tdo bem encaminhadas por
outras entidades médicas realmente competentes.

Por estar em desacordo com essas posturas, conclamo aos afi-
liados que ndo se iludam com os titulos de fellow e master con-
feridos pelo ACP, porque sdo de pouco reconhecimento e apenas
servem para gerar desconto nas assinaturas das publicagées por
eles desenvolvidas. Em tempo, informo que recusei o titulo de
mdster por ser destituido de qualquer importdncia e jd solicitei
minha pronta desfiliagdo.

Reafirmo, portanto, meu profundo arrependimento por ter
estabelecido o capitulo da entidade no Brasil e endosso que a
SBCM ¢ a unica representante reconhecida dos clinicos brasi-
leiros”

Antonio Carlos Lopes, Presidente da SBCM
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Pesquisa CFM/Datafolha

Para brasileiro, médico é o profissional com
maior credibilidade

No Brasil, o médico é o profissional em quem a populacdo mais con-
fia, segundo pesquisa realizada pelo Instituto Datafolha, a pedido do
Conselho Federal de Medicina (CFM) e divulgada dia 23 de novembro.
Essa é a percepgdo de 26% dos brasileiros, que, em segundo lugar, co-
locam o professor (24% das mencgdes) e o bombeiro (15%). No extremo
oposto, aparecem os politicos (0,3%).

Para o presidente do CFM, Carlos Vital, os resultados revelam que a
populacio “reconhece o mérito na rotina da pratica médica, visualiza a
pericia, a diligéncia, a prudéncia, a humildade e a compaixéo nos esfor-
cos profissionais dispendidos” Segundo ele, “apesar dos aviltamentos,
das difamacgdes da categoria médica e das deserg¢des dos postulados mo-
rais por parte de poucos médicos, a populagdo ainda preserva a outorga
de crédito a imensa maioria da classe”

O questiondrio foi aplicado com 2.089 pessoas entre 31 de agosto
a 3 de setembro, em todas as regides do Pais, em dreas metropolitanas
e no interior. De acordo com as regides, o médico conta com mais cre-
dibilidade e confianca junto as populagdes do Nordeste e do Sudeste,
que apresentam indices de 31% e de 27%, respectivamente. Constata-se
ainda que o desempenho positivo dos médicos é melhor junto aos que
tém mais de 60 anos (31%), entre as mulheres (27%), nos municipios do

interior do pais (29%) e entre aqueles com ensino fundamental (31%).

Ao mesmo tempo em que confia nos médicos, a populagéo reco-
nhece que esses profissionais tém sua atuagéo prejudicada devido a falta
de condigdes estruturais. Para 94% dos entrevistados, a qualidade do
trabalho do médico é afetada por problemas, como as precarias condi-
¢oes de trabalho (41%), pelos baixos saldrios e pela corrupgdo na area de
saude (33%) e pela mé gestdo da satde publica (28%).

Também foram apontados como fatores que impedem o pleno
exercicio da medicina: a falta de acesso a exames e tratamentos de com-
plexidade (25%); a falta de fiscalizacdo (24%), de clinicas e de hospitais; e
a auséncia de leitos para internagdo no SUS, entre outros problemas. As
condigoes de trabalho foram apontadas como apontadas como os prin-
cipais problemas para os moradores do Norte e Centro Oeste, de regi-
Oes metropolitanas, mulheres, entre 25 a 34 anos e com nivel superior.

Os baixos saldrios foram indicados como principais problemas para
os moradores da regido sudeste, das regides metropolitanas, do sexo
masculino, com mais de 60 anos e com nivel fundamental. J4 a corrup-
¢do na area da saude foi percebida como um principal problema pelos
homens moradores de regides metropolitanas do Norte e Centro Oeste,
com idade de 16 a 44 anos e com nivel superior.

Saude é o principal problema do Pais

O levantamento também aponta que essa é a opinido de 37% da po-
pulagéo, que coloca suas preocupagdes com a corrupgido (18%) e com
o desemprego (15%) em segundo e terceiro lugares, respectivamente.

Os resultados mostram que o tema satide é visto como um proble-
ma principalmente pelas mulheres (43%) e entre as pessoas que tém
apenas o ensino fundamental (42%). J4 a corrup¢do preocupa mais 0s
homens (22%) e entre aqueles com maior escolaridade (26%). Neste
ponto da pesquisa, a resposta era espontinea e o entrevistado s6 podia
dar uma Unica resposta.

Os dados indicam que a percepgédo da qualidade dos servicos de sau-
de (publicos e privados) é negativa. Para 65% dos entrevistados, esta
drea merece os conceitos de ruim e péssimo. As regides onde as criticas
sdo maiores sdo o Sudeste (68%), o Norte e o Centro-Oeste (66%). O
mesmo ocorre nas capitais e maiores municipios, onde as notas sdo bai-
xas para 74% dos moradores. De forma geral, os mais jovens (de 16 a 24
anos) e as mulheres sdo os principais criticos da assisténcia.

Para mudar este cendrio com respeito a saide, a populagdo cobra do
governo um elenco de medidas. Entre elas, é vista como prioridade ma-

xima o combate & corrupg¢do (65%). Também sdo consideradas impor-
tantes o aumento no numero de profissionais de saiide (58%) e a maior
disponibilidade de leitos (50%). Outros pontos destacados sdo: destinar
mais recursos para a saiude (47%), facilitar o acesso aos medicamentos
(47%), qualificar os profissionais da satde (46%), contratar mais médi-
cos (45%) e melhorar a infraestrutura de hospitais e prontos-socorros
(44%).

Subfinanciamento — Na avaliagdo do presidente do CFM, Carlos
Vital, essa percepcdo da populagdo sobre o setor estd diretamente rela-
cionada & mé gestdo dos recursos publicos na drea. “Sucessivos levan-
tamentos elaborados pelo CFM tém denunciado a situagéo do financia-
mento e da infraestrutura da satde no Pais. O tltimo deles revelou que,
entre 2003 e 2015, cerca de R$ 136,7 bilhdes do orcamento do Minis-
tério da Satde deixaram de ser efetivamente gastos’, comentou o presi-
dente (clique aqui para conferir os tltimos dados sobre o financiamento
da satide publica).

*Com informagées do CEM

Beneficios — Empresas Parceiras

A SBCM firmou parceria com diversas empresas a fim de oferecer ao associado descontos e vantagens em produtos ou servicos de diversos

segmentos.
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Vida Publica - Entrevista

MARCUS BOLIVAR MALACHIAS

Natural de Minas Gerais, o atual presidente da Sociedade Brasileira de Cardiologia, Marcus Vinicius
Bolivar Malachias, tem como édrea de especial interesse a hipertensio, aterosclerose e a prevencéo cardio-
vascular. Formado pela Faculdade de Medicina de Barbacena/MG, concluiu seu doutorado em Cardiolo-
gia pela Universidade de Sdo Paulo e estd envolvido com a pesquisa em sua area de especializa¢do. Hoje é
professor do Instituto de Pesquisa e Pds-graduagdo da Faculdade de Ciéncias Médicas de Minas Gerais.

Com largo histdrico de servigos prestados a entidades associativas da area de Cardiologia, antes de
completar 30 anos ja coordenava o Comité de Hipertenséo Arterial da Sociedade Mineira de Cardiologia.
Foi eleito presidente do ramo mineiro da Sociedade Brasileira de Cardiologia e, na Cardiologia nacional,
foi diretor de Comunicacéo, integrou a Comissdo de Titulo de Especialista e presidiu o Departamento de

Hipertensao, entre outros cargos.

Jornal do Clinico - Os eventos cardiovasculares representam hoje
quase 30% dos dbitos, ou seja, a principal causa de morte no Brasil. Por
que, na sua opinido, esses nimeros sdo tdo altos?

Malachias- Sao cerca de 350 mil mortes ao ano, 1 mil ao dia, um
6bito a cada 40 segundos, devidos as doencas cardiovasculares (DCV).
As razdes para isso sdo a maior expectativa de vida da populacéo asso-
ciada aos fatores de risco, como hipertenséo, diabetes, dislipidemias, ta-
bagismo, obesidade, estresse. Mas ha muitos outros fatores que, poucos
se lembram, mas que também influenciam significativamente esse ce-
ndrio, como a falta de autocuidado, de atencgéo as recomendagdes médi-
cas, além de questdes economicas, desigualdade social e até ambientais,
como a polui¢do. Ha ainda baixa percepg¢éo dos riscos e da necessidade
de controle pela populagdo. Menos de 20% dos hipertensos, dislipidé-
micos e diabéticos fazem o tratamento adequado e estdo sobcontrole.
Além disso, o sobrepeso atinge mais de 50%, a obesidade, 20%, o seden-
tarismo, 80%. O unico fator de risco em que estamos melhorando é o
tabagismo.

Jornal do Clinico - De que maneira a SBC vem trabalhando para
melhorar esse preocupante cendrio?

Malachias - Estamos atuando em vdrias frentes para conscientizar
tanto os médicos, quanto a populagdo, o governo, as empresas e toda a
sociedade. Acreditamos que promover reais melhorias na satde é pa-
pel de todos. Nossa constituicdo reza que “a saide é dever do Estado e
direito do cidaddo”. Pois o Estado ¢ incapaz de prover uma saide digna
e ainda, desta forma, apregoa que o individuo nada precisa fazer para
conquistd-la. Acreditamos no poder da educacdo em satide, que deve
comecar na infancia e se estender por toda a vida. Por isso, criamos
o projeto “SBC vai a Escola’, que comeca agora junto ao governo do
Estado de Sdo Paulo e devera se estender para outras localidades, en-
tre outras a¢des junto a infancia. A satide tem inicio no conhecimento
do autocuidado, da preservacdo da vida e assim aprenderemos natural-
mente a prevenir e tratar as doencas. A crianca tem o poder de transfor-
mar a familia. A SBC inaugurou, no comego de 2016, o “Cardiémetro”
(www.cardiometro.com.br), uma ferramenta online que registra, a cada
segundo, qual é o nimero de mortes estimadas por doengas do cora-
¢do no pais. Também criamos e desenvolvemos diuturnamente, muitas
campanhas, como a “Movidos pelo Corac¢do’, o maior movimento na-
cional de alerta para as DCV, que ressalta, com a¢des em midias sociais
e em locais publicos, quais sdo os principais fatores de risco para o co-
ragdo. O “Movidos pelo Coracdo” usa a arte, a musica, a danga, o tea-
tro, a culindria, entre outros para mobilizar as pessoas para o cuidado
com o coragdo, cuja agenda abrange varias cidades brasileiras. Também
criamos o “Setembro do Coragédo’, a campanha “Eu sou 12 por 8’ de
alerta para a hipertensdo, entre outras. Mas estamos também atuando
fortemente na educacgdo continuada aos nossos 14 mil cardiologistas e
demais médicos e profissionais de saiide, para que possam promover
assisténcia de qualidade, com nossos 2 periddicos Arquivos Brasileiros
de Cardiologia e International Journal of Cardiovascular Sciences, nos-
sos Congressos nacionais e regionais, cursos presenciais e a distancia,
treinamentos de emergéncias, hands on e muito mais. H4 ainda agdes
importantes da entidade junto as empresas e ao governo.

Jornal do Clinico - A Sociedade Brasileira de Clinica Médica re-
centemente lancou a campanha “Mulher Coragédo” em favor da saide
cardiaca feminina. Gostaria que o senhor comentasse sobre a importan-

cia da discussdo desse tema pelos
clinicos e demais especialistas.
Malachias -A iniciativa é
bastante positiva para alertar as
mulheres para os cuidados com
o coracdo. As mulheres em ge-
ral, se preocupam mais com o
cancer e se esquecem de que as DCV representam a principal causa de
morte entre elas. Ha cinquenta anos, de cada dez mortes por infarto,
nove ocorriam em homens e apenas uma na mulher. Atualmente essa
proporgéo é de seis homens para quatro mulheres. Entre todas as DCV
- com especial atencdo para infarto, o AVC e a hipertensio, entre outras
- a proporcdo entre homens e mulheres ji é quase a mesma.
Jornal do Clinico - Sobre as escolas médicas brasileiras: o que o
senhor pensa a respeito da qualidade da formacgdo dos nossos médicos?
Malachias - No Brasil, ndo faltam médicos, falta estrutura de medi-
cina e saude, distribuida por todo o pais, para que esses médicos possam
exercer a profissdo e promover a assisténcia com dignidade, seguranca
e qualidade. Acreditamos que néo se resolve o problema da assisténcia
com a proliferacdo de escolas de medicina, como vem ocorrendo. Mais
importante que termos muitos médicos, é termos bons médicos e estru-
tura para que os mesmos possam atuar, em conjunto com equipes mul-
tiprofissionais de saide e gestdes eficientes. Além disso, é fundamental
que o ensino médico esteja aliado & pesquisa e a assisténcia. E incom-
preensivel a criacdo de escolas, sem a oportunidade da vivéncia com a
pesquisa e com a experiéncia a beira do leito hospitalar, da emergéncia e
de um ambulatério de qualidade. H4 escolas cujo hospital de referéncia
estd em outro municipio, em que os alunos nunca vivenciaram um setor
de emergéncia e desconhecem a pesquisa. Temos boas escolas, mas a
maioria precisa se adequar as novas metodologias de ensino e reunir
bons mestres, além dos recursos essenciais a formacdo do médico.
Jornal do Clinico - Na sua opinido, as sociedades de especialidade
desempenham (e devem desempenhar) papel relevante junto as ins-
tncias governamentais para implantagdo de politicas de satide ptblica?
Malachias - A SBC tem historicamente colaborado tecnicamente
com as instdncias governamentais em projetos e politicas de satide. Ja
houve um importante ministro cardiologista, o Dr. Adib Jatene, e tam-
bém, no passado e na atualidade, contamos com muitos secretdrios es-
taduais e municipais da especialidade. Esta atuacdo de assessoria técnica
estd prevista em nosso estatuto social, desde que ndo incorra em politica
partiddria. Além disso, acreditamos no papel cidaddo do médico, em
colaborar com a comunidade em busca de melhorias para a populagéo.
A SBC sempre teve importante interlocu¢do com a esfera governamen-
tal federal, que ja foi melhor em outras épocas, mas também temos atu-
ado em projetos junto a estados e municipios, como o ja citado “SBC
vai & Escola’; entre outros. Ha projetos conjuntos em andamento junto
a entidades internacionais, como o projeto “Boas Praticas Clinicas’, que
estd avaliando e normatizando a qualidade da assisténcia cardioldgica
de importantes hospitais ptiblicos e universitarios brasileiros, em uma
parceria com a American Heart Association e o Ministério da Saude.
A SBC colabora também com as a¢gdes da AMB e do CFM em prol da
melhoria da satde. Consideramos que as entidades de representacio
médica e as sociedades cientificas devam sim participar ativamente da
construcdo de um pais cada vez melhor.
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Jornal do Clinico 4° Trimestre 2016



COMO EU TRATO?

Aspectos atuais do Mieloma Multiplo

Mieloma Muiltiplo, com ida-
de média ao diagndstico de 69
anos, representa 13% das doen-
¢as hematolégicas malignas.

Em 2014 o “International
Myeloma Working Group” in-
corporou aos 4 achados clini-
co-laboratoriais cldssicos para
definicdo de Mieloma sintomé-
tico (anemia, lesdes Gsseas, cdl-
cio alto e insuficiéncia renal),
a presenca de mais de 60% de
plasmécitos na medula éssea
ou uma relacdo de cadeias leves
livres (free light chains) maior
que 100.

Valoriza-se muito atualmen-
te, além dos classicos estadia-
mentos do Mieloma, os achados
da hibridizacdo “in situ” (FISH) por imunofluorescéncia sendo con-
siderados de progndstico ruim: t(4;14)(p16;q32), t(14;16)(q32;q23) e
-17p13, progndstico intermedidrio: -13q14 e bom progndstico: t(11;14)
(q13;932) e o restante das altera¢des cromossOmicas.

O uso da tomografia computadorizada, da ressonancia magnética
de esqueleto total e principalmente o PET CT vem auxiliando na de-
teccdo cada vez mais precoce de lesdes Gsseas assim como nos critérios
estritos de resposta ao tratamento. Neste sentido a avaliacdo da cha-
mada doenca residual minima, na deteccdo de plasmdcitos clonais, ge-
ralmente utilizando citometria de fluxo, vem ganhando cada vez mais
importancia.

Com relacdo ao Mieloma assintomadtico, se aceita hoje seu trata-
mento em pacientes com fatores de risco muito importantes ou com
vérios deles. No entanto, este assunto ainda tem sido objeto de estudos
clinicos para determinar quem sdo os pacientes que realmente se be-
neficiariam de um tratamento precoce.

O tratamento do Mieloma esta estabelecido com base no paciente
ser ou ndo elegivel para transplante autologo de células tronco hema-
topoieticas. Um dos critérios pode ser idade, isto é, pacientes com me-
nos ou mais de 65 anos. No entanto, sabemos que o fator idade nédo é
suficiente para discriminar condi¢des clinicas. Assim sendo, podemos
transplantar pacientes mais velhos (entre 65 e 75 anos) baseando-nos
em indice de comorbidades ou idealmente, na avaliacdo geridtrica am-
pla.

Pacientes com indicacdo de transplante sdo submetidos, antes do
mesmo, a 3 a 4 ciclos de tratamento baseado em 3 drogas, geralmen-
te Bortezomibe e dexametazona combinados com ciclofosfamida ou
talidomida (VCD ou VTD) . Infelizmente, a lenalidomida ja disponi-
vel ha muitos anos nos Estados Unidos e Europa, néo foi liberada no
Brasil. Lamentavelmente, o Bortezomibe também néo é disponivel na
maioria dos hospitais que tratam pacientes pelo SUS. O tratamento
utilizado nestes casos tem sido talidomida, dexametazona e ciclofos-
famida (TCD). O condicionamento do transplante é feito com altas
doses de Melfalano e ndo ha substituto, infelizmente. O Brasil esta pas-
sando por um sério problema de desabastecimento deste medicamen-
to a respeito do qual nos manifestamos recentemente em editorial do
Correio Brasiliense que merece ser lido.

A utilizacdo de esquemas de consolida¢do e manutengdo também
tem sido recomendada pds-transplante.

Pacientes ndo candidatos a transplante de medula 6ssea costumam
ser tratados com combinag¢des de Melfalano oral e prednisona combi-
nado com bortezomibe ou talidomida (MPV ou MPT).

Numerosas drogas novas foram recentemente aprovadas nos Esta-
dos Unidos e Europa. Podemos citar: Ixasomibe, Carfilzomibe (este
acaba de ser aprovado no Brasil), Panobinostat, Pomalidomida, Elo-
tuzamabe e Daratumumabe. Este avango faz com que Mieloma saia
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cada vez mais da relagdo das doengas mortais para a classificacdo das
doengas cronicas. A grande discussdo hoje no Mieloma Miltplo assim
como em outras doencgas oncoldgicas e hematoldgicas é o custo dos
medicamentos. Os precos sdo altissimos, insustentaveis, podem com-
prometer o acesso de pacientes e sio uma ameaca a sustentabilidade
dos sistemas de satide publicos e privados. A Ginica proposta vidvel é de
um pacto entre as indudstrias farmacéuticas, associagdes de pacientes,
sociedades médicas e governo para propiciar o amplo acesso a trata-
mentos com consequente barateamento dos custos.

Do mesmo modo que a retirada do mercado de drogas que por se-
rem baratas se tornam desinteressantes para os fornecedores, como é
o caso do Melfalano, o acesso a estas novas drogas deve ser possibili-
tado dentro de regras claras e precos acessiveis. E também inaceita-
vel que pacientes do servico ptblico ndo tenham acesso a tratamentos
aprovados no Brasil.
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Revista da SBCM permitira submissao online a
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A Revista da Sociedade Brasileira de Clinica Médica, que ji estd disponibilizada na integra
para consulta no site, a partir do préximo ano teré sistema para submissdo online dos trabalhos.
A novidade tem como objetivo permitir que os autores acompanhem, de forma simples e pratica,
o andamento de cada fase do processo até a publicacéo final.

A revista é hoje importante veiculo para atualizacdo cientifica dos clinicos de todo o pais. Seu
contetido é indexado na base de dados LILACS (Literatura Latino Americana em Ciéncias da Sat-
de) e traz artigos cientificos originais, artigos de reviséo, editoriais e relatos de caso. Assina como
editor o ilustre Prof. Dr. Antonio Carlos Lopes, e como coeditores os professores Eros Antonio de
Almeida e Renato Delascio Lopes.

Ao longo dos anos a Revista da SBCM, vem direcionando seus esfor¢os para a melhoria da
qualidade visando o aumento de visibilidade e destaque no cendrio cientifico nacional.

Sobre a Revista

A revista da SBCM foi langada oficialmente em 2003 a fim de atender a necessidade de atuali-
zagdo permanente do conhecimento em Clinica Médica. Anteriormente a ela, a Sociedade Brasi-
leira de Clinica Médica ja havia chancelado a Revista Brasileira de Inflamacéo e Dor, configurada
como sua primeira publicagdo de cunho cientifico e, a Revista Brasileira de Clinica e Terapéutica,
que foi lancada no dia da inauguracdo da nova sede da entidade.

Visite o site e conheca mais sobre a publicacgéo:

www.sbcm.org.br/revista

A Diretoria da SBCM deseja a
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Primeiro numero da Revista da SBCM

foi publicado em 2003. Em 2017, publicacdo
comemora 15 anos.
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