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Prevencao e promoc¢ao: o caminho da saude

Fechamos 2018 e o Brasil, outra vez, manteve-se
estagnado no tempo econdémica e socialmente. Os
trens da histéria seguem passando, um atrds do outro,
e lamentavelmente parece que nunca estamos na
estacdo para embarcar nas melhores oportunidades.

Dizer que nosso crescimento foi pifio é patinar no
6bvio. Faz anos que o Produto Interno Bruto (PIB) ndo
avanga e sdo necessarios malabarismos fiscais para
apresentar um balanco fiscal que nédo seja deficitario.
Quanto mais vulnerdveis sdo nossos cidadaos, mais
acusam os golpes da crise. Desemprego, custo de vida,
inseguranca, falta de perspectiva. Enfim, um presente
penoso apontando para um futuro talvez pior.

No campo da Saude, em particular, sdo iniUmeros
os revezes amargados nos tempos recentes. Os
investimentos, ja parcos, foram congelados por duas

décadas. O ralo da corrupcdo também segue levando verbas preciosas e gestdes
inconsequentes se repetem em varios niveis publicos. Assim, nada muda na linha de
frente da assisténcia. As filas para consultas, procedimentos e cirurgias sdo regra,
faltam insumos para o atendimento adequado, os recursos humanos permanecem
sub-remunerados.

Estd ai 2019, batendo a porta, para renovar esperancas. Sim, sempre é
importante acreditar na virada. Melhor ainda é ndo desanimar e trabalhar para que
mudancas ocorram com consequéncia e celeridade.

Que assim seja. Que o Governo prestes a tomar posse tenha mesmo propoésito
nobre, postura diferenciada e compromisso real com dias melhores para todos. Que
propostas ndo fiqguem em palavras e que novos ares afastem as nuvens tempestuosas
do Pais.

Sem querer ensinar o bé-a-ba a ninguém, mas somente reafirmando o que
muitas vezes alguns ndo querem enxergar a um palmo do nariz, a semente para uma
saude digna, capaz de promover inclusdo social, estd necessariamente na promocao
e prevencao a saude.

Precisamos investir em campanhas que tragam como saldo a conscientiza¢do
e a qualificacdo de nossos indicadores. Temos de trabalhar, desde as escolas, a
consciéncia da prevencdo, dos habitos saudaveis, da qualidade de vida.

Até hoje, no Brasil, destinamos fortunas em doencas, quando deveriamos
focar na disseminacdo da sauide. O problema é gravissimo entre os politicos e gestores.
Porém, inclusive entre diversos médicos e profissionais de satde esse desvio também
é evidente, o que denota um comportamento vicioso e distorcido.

Em um hospital ou uma clinica, ainda é comum ver pessoas sendo chamadas
de “o paciente do quarto tal” ou “o paciente do planoy, x z". Isso precisa ser alterado
imediatamente. Seres humanos tém nome, familias, amigos etc. Sdo gente, de carne,
0sso e com emogdes. Dessa maneira devem ser vistos e tratados, como gente, pelo
nome, com cuidado e atencao.

Que em 2019, a ficha caia para todos nés, como dizem as novas geracdes.
Que o Brasil tome prumo e que a saude seja tratada com doses e mais doses de
promocao, prevencdao e humanismo. Acreditemos, a hora da virada pode ser agora.
Boas festas.

Antonio Carlos Lopes, presidente da Sociedade Brasileira de Clinica Médica
*Publicado em 29/08/2018 no Didrio do Grande ABC
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Noticias

Ex-Comandante do
Exército presenteia
Antonio Carlos Lopes
com Espadim

General Sergio dos Santos Szelbracikowski, diretor do
HMASP, Antonio Carlos Lopes e General Francisco Roberto
de Albuquerque, Ex-Comandante do Exército

No dia 11 de novembro o ex-comandante
do Exército, General Francisco Roberto de Al-
buquerque, presenteou o presidente da SBCM,
Antonio Carlos Lopes, com o Espadim que
recebeu quando entrou na Academia Militar
das Agulhas Negras e devolveu no momento
em que lhe foi dada a espada de oficial. Futu-
ramente, na ocasido da sua transferéncia para
a reserva, o General Albuquerque recebeu do
comandante, como presente, o mesmo Espa-
dim. Antonio Carlos Lopes recebe a home-
nagem, nunca antes prestada a um civil, em
nome dos muitos anos de amizade que marca-
ram a trajetéria de ambos. “E uma honra e uma
emocdo muito grande’, afirmou Lopes.

Conselho Editorial: Alvaro Regino
Chaves Melo, Klaus Peplau, Didgenes de
Mendonca 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, Wallace N. Scott Junior,
Luiz José de Souza, Mario José Avais de
Mello, Haroldo da Silva Junior, Cacilda
Pedrosa de Oliveira e Tereza Cristina de
Brito Azevedo.



Noticias

Presidente da SBCM recebe Medalha
do Jubileu de Brilhante da Cruz
Vermelha Brasileira

No dia 12 de dezembro, em cerimonia solene
realizada nas dependéncias do Hospital Militar
de Area de Sio Paulo (HMASP), o presidente da
SBCM, Prof. Dr. Antonio Carlos Lopes, foi agra-
ciado com a Medalha do Jubileu de Brilhante da
Cruz Vermelha Brasileira, filial do Rio Grande
do Sul (CVBRS). A condecoragio foi criada por
ocasido dos festejos de complemento do ciclo de
trés quartéis do século para homenagear perso-
nalidades pelos importantes servicos prestados
em favor da comunidade e em prol dos objetivos
da CVBRS. Lopes recebeu a medalha das maos
do seu estimado amigo, General de Brigada Mé-
dico Sergio dos Santos Szelbracikowski, diretor
do HMASP.

Congresso Interligas de Clinica
Médica recebe o presidente da SBCM
e cria prémio com seu home

Com a participacdo de mais de 150 estudantes de 18 faculdades de Medicina de Sao
Paulo, aconteceu, dia 10 de novembro, o I Congresso Interligas Paulista de Clinica Mé-
dica (I ICLIM). O evento, sediado no Campus Pinheiros da Universidade Cidade de Sao
Paulo, teve como tema central as “Emergéncias Clinicas” e se destacou pela exposi¢io de
trabalhos cientificos. O mais bem avaliado pela comissdo cientifica recebeu premiagido
em dinheiro no valor de mil reais. O prémio, intitulado Prémio Dr. Anténio Carlos Lopes,
foi possivel devido ao apoio e incentivo concedido pela Sociedade Brasileira de Clinica
Médica e pelo préprio Prof. Dr. Antonio Carlos Lopes, que ministrou a aula inaugural do
evento.

Posse do novo comandante
da 52 Divisao do Exército

Antonio Carlos Lopes,com General de Divisao
Tomés'{Miguel Miné Ribeiro Paiva, novo comandante
¥ ® > da 5% Divisdo\do Exército; '

Antonio Carlos/Lopes com o Dr. Sérgio Moro;
indicado pelo presidente Jair Bolsonaro para o cargo,
de Ministro da Justica e Sequranca Publica

Antonio Carlos Lopes,com o, Comandante do ¥
Exército, Eduardo Dias da Costa'Villas Béas

O presidente da SBCM, Antonio Carlos Lopes,
participou da cerimoénia de posse do General de Di-
visdo Tomas Miguel Miné Ribeiro Paiva, que assu-
me como novo comandante da 5* Divisio do Exér-
cito, sediada em Curitiba (PR). O evento aconteceu
dia 13 de novembro. Paiva ja comandou a Forca de
Pacificagdo dos Complexos do Alemdo e da Penha,
na Zona Norte da cidade do Rio de Janeiro e assu-
miu o comando da Academia Militar das Agulhas
Negras (Resende/R]). Também participou de mis-
soes de paz no Haiti e em outras zonas de conflito.

A 5° Divisdo do Exército engloba os estados do
Parani e Santa Catarina, e conta com um efetivo
de cerca de 15 mil homens. A solenidade contou
também com a presenca da governadora do Esta-
do do Parang, Cida Borghetti, do Comandante do
Exército, Eduardo Dias da Costa Villas Boas e do
Dr. Sérgio Moro, indicado pelo presidente Jair Bol-
sonaro para o cargo de Ministro da Justica e Segu-
ranca Publica.

Jornal do Clinico 4° Trimestre 2018



Noticias

Antonio Carlos Lopes lanca livro e recebe comenda
Edson Anténio Velano

O presidente da SBCM, Antonio Carlos Lopes, esteve na Unifenas no dia 24 de ou-
tubro para o lancamento do “Tratado de Medicina de Urgéncia e Emergéncia — da Gra-
duacao a Pos-Graduagao; livro de sua autoria e do presidente da Associacao Brasileira
de Medicina de Urgéncia e Emergéncia (Abramurgem), Fernando Sabia Tallo. Com dois
volumes, a mais completa obra sobre o tema no Brasil possui 2,2 mil paginas e contou com
a participagao de 455 colaboradores. Na ocasido, Lopes também conversou com os alunos
da universidade sobre a importancia do humanismo na medicina e do investimento na
educacao médica de qualidade. A reitora da Unifenas, Maria do Rosario Aratjo Velano,
aproveitou a ocasiao para entregar a ele a Comenda Edson Anténio Velano criada em
homenagem aos 25 anos do Hospital Universitario Alzira Velano e concedida aqueles que
tiveram importante contribuicao para o desenvolvimento social e do ensino, assisténcia
e bem estar da comunidade. Lopes teve participacao imprescindivel na criagao do curso
de Medicina da Unifenas, que considera como um dos melhores entre as institui¢oes par-
ticulares do pais.

Reitora da Unifenas, Maria do Rosdrio Araujo Velano entrega comenda
ao presidente da SBCM, Antonio Carlos Lopes

RJ promoveu 2° Simpodsio Nacional de
Medicina de Urgéncia e Emergéncia

XVIll Congresso Catarinense de
Clinica Médica aconteceu em Joinville

Aconteceu dias 26 e
27 de Outubro de 2018,
em Joinville (SC), a 18°
edicio do tradicional
Congresso  Catarinense
de Clinica Médica, que
reuniu cerca de 620
congressistas e contou
com a presenca do vice-
presidente da SBCM,
Dr. César Alfredo Pusch
Kubiak, e do presidente da Regional paranaense, Mario José Avais
de Mello. O evento teve como proposta debater o que hd de mais
atual em relacdo a temas do dia a dia do clinico. Entre os assuntos
principais destacamos: AVC, Diarreia, Cefaleia, Dor tordcica,
IAM, Insuficiéncia cardiaca, HAS, Sepse, Novos biomarcadores
em oncologia, Terapia transfusional, Diabetes, Artrite reumatoide,
Doengas broncorreativas, Cancer de pele, Dislipidemia, Hormonio
da tireoide, Guia pratico para uso racional de antibidticos e
antibioticoterapia. Destaque para alguns assuntos atuais como
Obesidade e dieta da moda, Sindrome miofascial e Disbiose,
Intolerancia a carboidratos, Reposicao vitaminica e Consequéncias
das fake news na vacinacéo.

O congresso teve também recorde de submissdo de trabalhos
cientificos. Dos 138 selecionados pela comissdo, 129 fizeram
apresentacdo por pdster e 9 foram escolhidos para apresentacédo oral.

O evento reuniu cerca de 500 participantes e aconteceu de 04 a 06 de
outubro de 2018 no Centro de Convenc¢des CBC-Amil, que fica na cidade
do Rio de Janeiro (R]). A programacéo incluiu temas como Abdome
agudo, Anemia, Antibioticoterapia, Anticoagulantes, Arboviroses,
Artrite reumatoide, Asma brénquica, Cancer de prdstata, Cirrose,
Dermatologia para o clinico, Diabetes Mellitus, Doenga autoimune,
Doenca de Crohn, Doenca de Parkinson, DPOC, Edema agudo de
pulméo, Embolia pulmonar, Fibrilacdo atrial, Hepatite C, Hipertensao
arterial, Insuficiéncia cardiaca, Insuficiéncia coronariana aguda,
Insuficiéncia renal aguda, Lipus eritematoso sistémico, Neuropatias
periféricas, Obstrucdo intestinal, Osteoporose, Pancreatite aguda,
Pneumonia, Retocolite ulcerativa, Sepse, Tratamento moderno de AVC,
Tuberculose pulmonar e Tumor de Pulmio.

SBCM realizou 10? edicao do Congresso Mineiro de Clinica Médica

De 04 a 06 de outubro de
2018 a cidade de Belo Horizonte
(MQG), recebeu mais de mil
participantes de 11 estados
para o X Congresso Mineiro de
Clinica Médica, que aconteceu
paralelamente ao VI Congresso

teve atividades em quatro salas simultineas para debater assuntos
como arboviroses e vacinacgdo, formas graves de dengue e febre
amarela, infec¢des respiratdrias, tuberculose, risco cardiovascular,
estilo de vida e prevencdo primdria do céncer, tromboembolia venosa
e prevencdo e novos episddios, cuidado fragmentado e seus efeitos
colaterais, urgéncias no paciente idoso, sepse e dilemas e desafios na
sala de emergéncia. O primeiro dia do evento foi dedicado as oficinas

=, X Congresso Mineiro

?  de Clinica Médica

VI Congressa Mineiro de Medicina
de Urgéncia e Emergéncia

04 a 06 de Outubro de 2018

BELD HORIZONTE - MINAS GERAIS

Mineiro de Medicina de Urgéncia e Emergéncia. Com tema central
"O conhecimento e a colaboracdo para renovar praticas", o congresso

e minicursos, entre eles: o resgate do exame clinico a beira do leito,
cuidados paliativos, e avaliacdo diagndstica em satide mental.
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Entidades

Paises das Américas se reunem para definir
estratégias e manter regiao livre da pélio

Fonte: news.un.org

Ultimo caso registrado na drea foi em 1991; Organizagio Pan-Americana da
Sadde alerta que se a doenca néo for erradicada em 10 anos no mundo, 200 mil
novos casos podem ocorrer anualmente. Pafses das Américas tém uma cober-
tura de vacinagdo abaixo dos 95%, necessarios em todos os niveis para prevenir
a transmissdo da doenca.

A Organizagdo Pan-Americana da Saude, Opas, retine até esta quinta-feira
parceiros estratégicos e 140 profissionais da satide de 22 paises da regido das
Américas no 6° Encontro Regional sobre a Podlio.

O evento que acontece na Guatemala tem como lema “No Caminho da Cer-
tificagdo Global” A meta é tracar estratégias para manter os paises das Amé-
ricas livres da pdlio. O dltimo caso da doenca foi registrado nas Américas em
1991. Trés anos depois, a regido foi a primeira no mundo a ser certificada pela
Organiza¢do Mundial da Satide, OMS, como sendo livre da doenca.

Queda

A ocorréncia da polio teve uma queda de mais de 99% mundialmente. Em
1988 haviam sido registrados cerca de 350 mil casos em mais de 125 paises.
Em 2018, este niimero caiu para 27 ocorréncias registradas no Paquistdo e no
Afeganistao.

A ONU prevé que se a meta da erradicacdo global nio for alcangada, pode
ocorrer um reaparecimento da doenc¢a nos préximos 10 anos, o qual poderia
levar a 200 mil novos casos por ano.

Risco

Para o chefe da Unidade de Imunizacéo Integral da Familia da Opas, Cuauh-
témoc Ruiz-Matus, “enquanto houver até mesmo uma crianga infectada, crian-
cas em todos os paises sofrem o risco de contrair a pdlio.Ruiz-Matus pediu que
os responsaveis pelos programas de imunizagdo participantes no encontro se
mantenham “muito alertas” porque o “risco da reintrodugio do virus da polio-
mielite existe, aconteceu com o sarampo e pode acontecer com a pélio”

Erradicacéao

O ministro da Satde da Guatemala, Roberto Molina, ressaltou que se sabe
que “existe o risco da reintrodugéo da pdlio, e é por isso que o pais se compro-
meteu em aderir o plano estratégico da Paho para que a regido se mantenha
livre da doenca’”

Ja o representante da Guatemala da Opas destacou que “manter os padroes
de observacdo, contenc¢do e resposta aos surtos, e a vacinagdo é a chave” para
proteger a populacédo da regido.

A Opas espera que no final do encontro, todos os paises renovem o compro-
metimento em manter as Américas livre da pdlio e o mundo mais perto da er-
radicagdo global.

Comissao de Ensino Médico debate
projeto de lei que institui exame
de proficiéncia em medicina

Fonte: CEFM

O Projeto de Lei do Senado (PLS) 165/2017, que institui o
exame nacional de proficiéncia em medicina, foi debatido na
manha do dia 4 de dezembro pela Comissdo de Ensino Mé-
dico do Conselho Federal de Medicina (CFM). Na ocasiao,
o 1° vice-presidente do CFM, Mauro Ribeiro, informou que
o Encontro Nacional das Entidades Médicas (ENEM 2018),
realizado em junho deste ano, aprovou apoiar o projeto de-
pois que o senador Ronaldo Caiado (DEM/GO) apresentou
relatério na Comissao de Educagdo, Cultura e Esporte esta-
belecendo que o exame de proficiéncia serd regulamentado
pelo CFM.

Os participantes da comissdo se posicionaram favoréaveis e
contréario ao PLS 165/17 e diante da controvérsia, o coorde-
nador da Comissdo de Ensino Médico, Lucio Flavio Gonza-
ga, sugeriu que a préxima reunido da Comissdo, em fevereiro
do préximo ano, terd a participagdo de assessores juridicos
do CFM, além de membro da Comissdo de Assuntos Parla-
mentares (CAP). “Entendemos que este é um assunto polé-
mico, até porque inicialmente éramos contra o projeto, pois
ele previa apenas uma avaliacdo final, mas as alteragdes feitas
pelo senador Ronaldo Caiado levaram as entidades médi-
cas a declararem apoio integral. De toda forma, precisamos
entender melhor como ser4 a tramita¢do do projeto no pré-
ximo ano, dai porque a nossa préxima reunido ird debater
todos esses pontos” argumentou Gonzaga.

Para o secretario-geral do CFM, Henrique Batista e Sil-
va, as entidades médicas sempre realizaram uma discussdo
horizontalizada sobre o exame de proficiéncia, sendo neces-
sdrio, no momento atual, um debate mais verticalizado. “A
realizacdo de um exame como esse decorre da md qualidade
do ensino médico praticado ultimamente. E nés, como CFM,
temos responsabilidade pela formac¢ao médica’, ponderou. Ja
para o conselheiro por Sdo Paulo, Jorge Cury, a proposta do
senador Ronaldo Caiado nédo se contrapde a quem defenda
exames seriados. “Ele sugere que o CFM faca a regulamen-
tacdo e a nossa posicdo histérica ndo é de um exame igual ao
da OAB’, afirmou. “A nossa proposta é que a avaliacdo seja
formativa e consequente, com provas no meio e no final do
curso’; complementou Gonzaga.




Vida Publica - Entrevista

Confira a integra da conversa:

Jornal do Clinico - Quais sdo os principais desafios enfrenta-
dos pela AMB neste primeiro ano?

Lincoln - Nossa atuacgio é pautada no sentido de garantir a prética
da medicina, levando assisténcia médica de qualidade a populagdo
brasileira. E para isso os desafios tem sido grandes, como no caso
de lutar para uma melhoria do ensino da medicina, pela implemen-
tacdo de um exame de proficiéncia e na busca de impedir a pratica
ilegal da medicina por outras profissoes. A¢des na esfera adminis-
trativa, legislativa e até mesmo judicial tém sido empreendidas.

Em relacdo ao médico brasileiro, nossas prioridades estdo em:
formacao, valorizagdo e reconhecimento. De maio a novembro de
2018, foram inseridas 102 Diretrizes Médicas no site da AMB outras
37 foram alteradas. A nova edi¢do da CBHM (revista) estd sendo
publicada com uma revisdo da valoragdo dos Auxiliares de Cirurgia.

No ambito internacional, denunciamos ao Itamaray a situagdo
dos médicos e do atendimento a saide na Nicardgua. Também con-
seguimos eleger Miguel Jorge, diretor da AMB, como presidente da
World Medical Association (WMA). Ao mesmo tempo passei a fi-
gurar como vice-presidente da Confemel e nos reunimos com Vice-
-Presidente da Unido Europeia de Médicos Especialistas, Dr. Jodo
Grenho, com objetivo de negociar a aplicagdo do Sistema Europeu
de Acreditagdo para eventos promovidos pelas Sociedades de Espe-
cialidade e rede hospitalar brasileira.

Nossa prioridade na forma de atuagdo pode ser resumida em trés
palavras: cooperagdo, apoio e representacdo. Unidos somos mais
fortes. E neste quesito tivemos nossa primeira vitéria, num encontro
histdrico no final do ano passado que reunificou forgas para agdo:
CFM, AMB, FMB e FENAM. Um marco para a retomada do traba-
lho integrado entre as entidades, que culminou com a realizagdo do
XIII Encontro Nacional das Entidades Médicas (ENEM).

Também atuamos durante as Eleicdes 2018 para buscar eleger co-
legas a Camara e ao Senado Federal com o objetivo de termos mais
voz no Parlamento. A grande maioria das mudancgas necessarias na
area da sauide e da medicina passam obrigatoriamente pelo Congres-
so Nacional.

Daremos continuidade ao trabalho continuo de visitagdo as Fede-
radas e as Sociedades de especialidades, temos participado de reu-
nides que nos permitem ver o todo e as nuances de cada regido e de
cada especialidade a fim de incluirmos suas demandas em nossos
planos e projetos.

Jornal do Clinico - Quais os préximos projetos a serem en-
campados pela entidade?

Lincoln - A busca pela implementagdo da Carreira de Médico de
Estado, a inclusdo de Diretrizes da AMB junto ao SUS, assim como
a Implementacdo da CBHPM como tabela de referéncia do SUS, o
pagamento do médico do SUS diretamente pelo Governo Federal,
o Exame Nacional Obrigatério de Proficiéncia em Medicina, e as
acgoes voltadas para melhorar ainda mais a formac¢do médica e a de-
fesa e valorizagdo do Titulo de Especialista da AMB.

Lincoln Lopes Ferreira

O mineiro Lincoln Lopes Ferreira é graduado em Medicina pela Universidade Federal de Minas
Gerais, tendo concluido sua residéncia médica pela Fundacdo Hospitalar do Estado de Minas Gerais .
Atualmente é cirurgido geral do Hospital Socor e também do Hospital Belo Horizonte, além de atuar
como Diretor Técnico da Rede de Satde. Neste ano, assumiu a presidéncia da AMB com o objetivo de
lutar pelos interesses dos médicos, da Medicina e da saiide dos brasileiros. Lincoln concedeu entrevis-
ta para o Jornal do Clinico para falar sobre o papel da entidade nesse novo contexto politico do pais.

Jornal do Clinico - De acordo com a pesquisa Demografia Mé-
dica no Brasil (2018), 40% das vagas autorizadas de Residéncia
Médica no Pais ndo sdo ocupadas. O que isso representa para o
Brasil?

Lincoln - Os motivos sdo vérios. Vio desde a criagdo de novas
escolas de medicina e de residéncia pelo Mais Médicos, muitas delas
instaladas em locais distantes dos centros especializados em praticas
médicas com tecnologia de ponta. A ampliacdo de vagas em especia-
lizagdes menos consideradas pelos egressos até a falta de qualidade
de alguns cursos e reclamacgdes dos residentes. Residente é méo de
obra barata. Em muitos programas, ele é chamado para trabalhar
muito e aprender pouco.

A ociosidade de vagas é um problema gerado por decisdes ideold-
gicas sobre o tema, que resultaram na abertura desenfreada de resi-
déncias médicas sem qualidade. A residéncia médica é um periodo
importante da formac¢do do médico. Muitas vezes ele estd deixando
de entrar no mercado para ir para a residéncia se especializar numa
area especifica. Ele precisa seguir aprendendo. E as residéncias que
ndo tiverem condi¢des de entregar isso irdo realmente ficar ociosas.

Jornal do Clinico - Como o senhor avalia a qualidade da for-
macio do médico no Pais? O que precisaria ser feito?

Lincoln - O Brasil hoje conta com 329 escolas de Medicina, sendo
que 201 faculdades (61% do total) foram criadas a partir de 2003,
atendendo interesses politicos e econémicos de alguns grupos, com
muitos cursos sendo implantados sem que houvesse condi¢des de
ensino e de aprendizado, desde a infraestrutura de hospitais com
vocagdo para o ensino, corpo docente com mestres ou até mesmo de
todas as especialidades, dentre outras questdes.

Com forte atuacdo da AMB e demais entidades médicas, esta
abertura indiscriminada de faculdades de medicina foi freada por
portarias do Ministério da Educacdo em abril de 2018 e que além da
moratdria na abertura de escolas médicas por 5 anos, também aten-
deu outra reivindicagcdo da AMB, a criagdo de um grupo de trabalho
para subsidiar a reorganizacdo da formacdo médica, com foco na
melhoria da qualidade profissional dos médicos.

Assim, o processo foi iniciado na busca da melhoria. Mas neces-
sitara da conclusdo dos trabalhos do GT para que se mantenham
abertas somente as escolas que observarem as condi¢bes para o en-
sino.

Jornal do Clinico - Qual a opinido do senhor em relacio a
obrigatoriedade do exame de avaliacdo dos médicos recém-for-
mados?

Lincoln - Médicos sem a formacdo adequada representam riscos
a seguranca e a saide do paciente. Além de sobrecarregarem e one-
rarem significativamente o Sistema de Satde através da utilizagao
inadequada dos métodos diagndsticos, ou incorrendo em diagndsti-
cos errdneos ou tardios, gerando interna¢des desnecessarias ou até
mesmo sequelas e a morte de pacientes.

Assim a AMB aprovou por unanimidade em seu Conselho Deli-
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Vida Publica - Entrevista

berativo (margo/2018) a atuacdo para a criagdo do Exame Nacional
de Proficiéncia em Medicina, depois defendido por nés, também foi
aprovado no ENEM (Encontro Nacional de Entidades Médicas) em
junho.

De 14 para cé preparamos duas sugestdes sobre o PLS 165/2017,
que cria o exame, que foram acatadas pelo Senador Ronaldo Caiado,
que é médico e relator da CE - Comissdo de Educagdo, Cultura e
Esporte (CECE). Também participamos com o CFM e ANMR de Au-
diéncia Piblica na CECE, em Agosto deste ano. E vamos continuar
atuando para a aprovacgdo do PLS.

Jornal do Clinico - Qual o papel da AMB e sociedades de es-
pecialidade médica no que diz respeito aos projetos para a Satade
propostos pelo novo governo eleito?

Lincoln - Durante o ENEM de 2018, foram construidas e apro-
vadas agdes necessdrias a saide do brasil, que geraram o Manifesto
dos Médicos em Defesa da Satde do Brasil, que foi encaminhado ao
Presidente Eleito Jair Bolsonaro, na época candidato.

Acreditamos na melhoria da interlocugdo na drea da satde, ja que
teremos um Ministro da Sadde que é médico, Luiz Henrique Man-
detta, e que ja demostrou estar comprometido com as causas que
nos sdo tdo caras.

Nosso papel deve ser municiar o governo com as informacdes
que temos disponiveis, elucidado questdes importantes, ja que como
médicos somos o contato com o usudrio final, quer na satde publica
quanto na saude privada. E ndo menos importante, também devere-
mos contribuir para a implementacdo dos projetos sempre que for
necessario.

A revista da SBCM em seus 30 anos de existéncia

A Revista da Sociedade Brasileira de Clinica Médica pratica-
mente existe desde a criagdo da Sociedade, que em 2019 comple-
tard 30 anos. Neste periodo passou por varias transformacdes,
inclusive no nome. Com o atual existe ha 15 anos, comemorados
recentemente. Nesse periodo, sofreu algumas importantes mo-
dificagdes, inclusive em sua formatacgdo. Isto ocorreu em vis-
ta da necessidade de modernizacdo do processo editorial com
o objetivo de adequé-la a indexagdo nas atuais plataformas de
dados. Tivemos ampliacdo do conselho editorial, que permitiu
a diversificacdo das especialidades médicas, atualizacdo do In-
ternational Board, revisdo dos critérios para publicacdo, entre
outras agoes. Agora, as vésperas de completar seus 30 anos de
existéncia, a SBCM incluird mais um progresso em sua publi-
cacdo cientifica, que serd a implantacdo da sua plataforma digi-
tal. Com ela, a SBCM estd colocando a sua Revista no patamar
dos principais periédicos médicos brasileiros. A partir de agora,
sera possivel a submissdo dos artigos eletronicamente o que ird
permitir mais facilidade e rapidez desde o momento da submis-

Revista da Sociedade Brasileira de

Clinicayy. ;-
Médica

Clinica
Medica

0 Che
SOCIEDADE BRASILEIRA DE CLINICA MEDICA

sdo do artigo, beneficiando tanto os autores, quanto os revisores
ad hoc e a equipe da SBCM. Portanto é com muita satisfacdo
que trazemos essa importante novidade aos associados e a co-
munidade cientifica que em breve poderdo usufruir das facili-
dades oferecidas pela nova plataforma da revista, avaliar e fazer
sugestdes. E mais uma possibilidade de estreitar o contato com
a SBCM e, aos autores, fica o convite
do Conselho Editorial para aprovei-
tar mais esta facilidade e encami-
nhar seus trabalhos cientificos para
publicagdo na Revista da Sociedade
Brasileira de Clinica Médica!

Prof. Dr. Eros Antonio de Almeida,
coeditor da Revista da SBCM, e Pro-
fessor Adjunto da Universidade Esta-
dual de Campinas (Unicamp).
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Congresso Brasileiro - 2019

Floriandpolis sera sede do
15° Congresso Brasileiro de Clinica Médica

Auditdrio lotado durante o XIV Congresso Brasileiro de Clinica
Médica, realizado em outubro de 2017 no MinasCentro, em Belo
Horizonte

Oficinas praticas de Clinica Médica e
Emergéncia sao destaque do evento

Para 2019 teremos como novidade as oficinas praticas de Clinica Mé-
dica e de Medicina de Urgéncia e Emergéncia que acontecerdo durante
a programacdo e terdo inscri¢do gratuita para os participantes do con-
gresso. As oficinas utilizardo recursos de simulacéo, através de bonecos
e atores, para tratar de temas como Ventilacdo Mecéanica na Emergén-
cia, Acesso as Vias Aéreas na Emergéncia, Diagnostico e Terapéutica
das Arritmias e Diagnoéstico das Patologias Clinicas no Ambulatério.
As vagas, no entanto, sdo limitadas, e as inscri¢des estardo disponiveis

no site do evento ja em dezembro de 2018.

Acesse o site e garanta sua inscricdo até 29 de marco para aproveitar

os descontos e condi¢des especiais de pagamento.

As inscrigoes estdo abertas para o 15° Con-
gresso Brasileiro de Clinica Médica e 0 5° Con-
gresso Internacional de Medicina de Urgéncia
e Emergéncia, que acontecem de 02 a 05 de outubro de 2019, na cidade de Floriané6polis
(SC). O mais importante evento da Clinica Médica no Brasil é promovido pela Socieda-
de Brasileira de Clinica Médica e realizado pela sua Regional Catarinense, com apoio da
Associacdo Brasileira de Medicina de Urgéncia e Emergéncia (ABRAMURGEM). Em
sua dltima edicdo, que aconteceu em Belo Horizonte (MG), o congresso contou com a
participacdo de mais de 5 mil inscritos e um recorde de 1.338 trabalhos de tema livre
selecionados para apresentacio.

A préxima edigdo tem expectativa de reunir diversos profissionais que atuam na
drea da Clinica Médica, incluindo aqueles que se dedicam ao ensino e a pesquisa nas
universidades, e aqueles que desenvolvem atividades profissionais na drea. A comissdo
organizadora estd trabalhando para que este evento seja de 6tima qualidade cientifica,
proporcionando a seus participantes o contato com o que hd de mais moderno e atual
nas diversas dreas do conhecimento clinico.

Cursos pré-congresso promovidos durante o XIV Congresso

Brasileiro de Clinica Médica

Jornal do Clinico 4° Trimestre 2018



Mulher Coracao

Até pouco tempo, havia o mito de que problemas do coracdo
eram préprios dos homens. Uma realidade que se alterou bastante
nas tltimas geracdes. Com a mudanca no estilo de vida, as mulhe-
res passaram a exercer um novo papel, que representou importante
conquista histérica para o sexo feminino. Por outro lado, também
atingiu diretamente a saide do coracgdo, com o consequente au-
mento do risco de problemas cardiacos.

Porque se preocupar

As doengas cardiovasculares na mulher jé ultrapassam as esta-
tisticas dos tumores de mama e utero. Segundo dados recentes da
Organiza¢do Mundial da Saude (OMS), respondem por um ter¢o
das mortes no mundo, com 8,5 milhdes de dbitos por ano, ou seja,
mais de 23 mil mulheres por dia.

Entre as brasileiras, principalmente acima dos 40 anos, as car-
diopatias chegam a representar 30% das causas de morte, a maior
taxa da América Latina.

Veja outras dicas sobre saide feminina:

InsOnia: cuide-se

No Brasil, cerca de 2 milhoes de pessoas sofrem com insdnia,
distdrbio que prejudica o adormecer ou impede a pessoa de perma-
necer dormindo. As causas sdo varidveis: problemas fisicos, como
artrite e insuficiéncia cardiaca; ou psicolégicos, como estresse, de-
pressido e ansiedade. Pode ser considerada uma doenca de origem
comportamental ou um sintoma relacionado a presenca de condi-
coes predisponentes, como dor, alteragoes ambientais, doencas de
cunho clinico ou psiquico. Por isso, para o tratamento é necessario
conhecer a causa. Infelizmente, a regulacdo do sono via adminis-
tracdo de remédios age mais como elemento auxiliar no verdadeiro
tratamento da insonia. Ha basicamente drogas que aceleram a en-
trada em sono e tentam estabiliza-lo e outras que o inibem. Além
disso, algumas medicagdes utilizadas para outros tratamentos,
como os transtornos psicologicos-psiquidtricos, podem influenciar
o sono. Os medicamentos reduzem o tempo de espera pelo sono,
mas podem nio apresentar efeitos duradouros no restante da noi-
te, inclusive ocasionando uma superficializacao e fragmentacdo do
adormecer. Como todas as medicagdes, os remédios para a insdnia
podem causar danos, por isso é preciso ficar atento e jamais se au-
tomedicar, ja que certas medicagdes podem induzir dependéncia,
tolerancia (necessidade de doses maiores para se obter o mesmo
efeito), embotamento da atencdo ou da memdoria. Como alguns sdo
também relaxantes musculares ou depressores respiratérios, po-
dem até mesmo agravar quadros limitrofes de sindrome da apneia
do sono. Fora os medicamentos que ajudam a combater a insonia,
o paciente pode ser submetido a Terapia Cognitivo-Comportamen-
tal, com resultados promissores comprovados. Isso mostra que, no
geral, para obter resultados positivos em um tratamento da insonia,
¢ vital determinar a causa.

Sexo na Terceira Idade

Com o passar dos anos e com o envelhecimento, ndo é incomum
que as pessoas percam o impeto e empolgacdo da juventude no que se
refere a relacionamentos. As paixdes ja sdo mais comedidas, os arrou-
bos ficaram no passado, mas nada disso impede que na terceira idade
tenham uma vida sexual satisfatéria. Tanto assim que pesquisa do Pro-
grama de Estudos da Sexualidade, da Universidade de Sao Paulo, indica
que 87% dos homens e 51% das mulheres com mais de 61 anos tém vida
sexual ativa. Certamente, alguns fatores podem atrapalhar o sexo nessa
fase da vida, como a menopausa e a disfungéo erétil, assim como ques-
toes psicoldgicas e até mesmo as marcas do tempo. Na mulher apds a
menopausa, a diminuicdo do horménio estrogénio pode resultar em
ressecamento da vagina, causando dor e desconforto durante o ato se-
xual; e no homem, a reducgio da testosterona também influi no apetite
sexual. Certas doencas, como hipertensdo que atinge homens e mu-
lheres, também podem levar a disfuncdo sexual. No aspecto psiquico,
os relacionamentos de longa duracdo podem interferir. A rotina entre
os parceiros também ocupa o dia a dia e faz com que fatos, como a
presenca dos filhos, preocupacoes relacionadas ao trabalho e o estresse
provoque um distanciamento intimo do casal, e o sexo deixa de estar
entre as prioridades. Muitas vezes o beijo, a caricia e os momentos a
sds do casal se tornam raros e pode levar a uma perda do interesse.
Tanto o homem quanto a mulher, se ndo forem estimulados, acabam se
distanciando e isso interfere no interesse sexual. Para mudar essa situ-
acdo é necessario tomar medidas que reativem a paixdo. Uma viagem,
fazer sexo fora do ambiente costumeiro, ter um momento particular,
sdo pequenas mudancas que ajudam o casal a redescobrir os prazeres
do sexo. Para as mulheres que passaram a menopausa, é recomendavel
que consultem o ginecologista para uma avaliagdo e, com isso, verificar
se existe necessidade de reposicdo hormonal. O tratamento com hor-
monios melhora o humor, os fogachos, reduz o ressecamento vaginal e
a dor na hora da relagéo. No caso dos homens, muitas vezes a vergonha
os impede de buscar ajuda quando néo conseguem manter uma erecao.
Porém, é necessdrio que ele procure um especialista, j que atualmente
existem medicamentos e tratamentos eficazes para resolver o problema
da disfuncio erétil. Mas ndo podemos esquecer que sexo é sauddvel,
seja na juventude, na meia idade ou na terceira idade. Sexo faz bem para
a pele, para o coracdo, é um exercicio potente e traz felicidade.

Acesse o site e saiba mais
www.mulhercoracao.com.br
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Artigo

O Brasil correndo atras do rabo

Lamentavelmente o Bra-
sil é como um cachorro
correndo atrds do préprio
rabo quando o assunto sdo
as politicas de satde. Basta
olharmos ao longo da his-
toria para constatar que,
por décadas e mais déca-
das, a midia, os médicos,
os profissionais de satde e
os pacientes estdo sempre
debatendo os mesmos pro-
blemas, sem, contudo, ven-
cé-los nunca.

H4 ao menos cinquen-
ta anos fala-se da abertura
indiscriminada de escolas
médicas sem infraestrutura adequada para uma boa formacéo. Pois a
situacdo s6 vem piorando. Hoje, ja temos 331, com 34 mil vagas no pri-
meiro ano. A maior parte delas sem hospital-escola para treinamento,
sem preceptores, com corpo docente questiondvel e grade curricular
inconsistente.

Assim, a proxima geragdo de brasileiros ndo terd em seus médicos
um porto seguro. Grande contingente dos profissionais que estd to-
mando a linha de frente do atendimento representa um perigo real e
imediato a quem apresenta algum disttrbio de saude.

Logicamente, quanto maior a vulnerabilidade social, maior o risco.
O paciente que sé tem como opc¢do a rede publica cada vez mais terd
menos acesso e uma condicio precéria de atendimento.

A equacdo é simples. Médicos com formacio insuficiente tendem
a solicitar mais exames, mesmo porque ndo possuem qualquer pos-
sibilidade de acertar o menor diagndstico sem apoio. Dessa forma, o

sistema de saude, ja a mingua de recursos, ficard com menos e menos
investimentos com o passar do tempo. Por consequéncia, o que estd
ruim agora serd bem pior em futuro préximo.

O Brasil também corre atrds do rabo no campo da interioriza¢do do
atendimento e da assisténcia médica. Faz tempo, dezenas de anos, o
dinheiro publico jorra para tudo quanto ¢ lado, até para Cuba, sem que
uma boa satde chegue aos povos das regides distantes e das periferias.

Agora mesmo, parece que iremos bater cabeca outra vez. Com a
saida dos cubanos do Mais Médicos, busca-se o arremedo de tapar as
vagas com profissionais do Brasil, em especial recém-formados.

Néo dard certo. Um médico, seja de onde for, dificilmente se fixara
em uma localidade sem internet, sem infraestrutura para o atendimen-
to, sem uma boa escola para seus filhos, sem uma boa condi¢do para
sua esposa e familia. H4 de se culpar o médico? Claro que ndo. A res-
ponsabilidade é do Estado que, em pleno século XXI, ainda mantém
algumas édreas do Pais em pobreza medieval.

O que precisamos é de um projeto de gente que ame gente, de médi-
cos que se disponham a doar tempo de suas vidas para o bem do proxi-
mo. O Exército do Brasil, com apoio da Sociedade Brasileira de Clinica
Meédica, tém uma iniciativa com essas caracteristicas. Sdo caravanas
de residentes e professores de medicina para oferecer tratamento de
qualidade e acesso regular em comunidades carentes. Essas caravanas
se rodiziam para que o atendimento se mantenha ininterrupto, nas
condi¢des concretas do momento.

O caminho para avancar é dar um passo por vez e, em primeiro
lugar, ndo tapar o sol com a peneira. O Brasil, se assim o fizermos,
avancara.

Antonio Carlos Lopes, presidente da Sociedade Brasileira de
Clinica Médica

Presidente da SBCM e Escola Paulista de Ciéncias Médicas promoveram
estagio no Hospital Militar de Area de Sao Paulo- HMASP

A parceria entre a Escola Paulista de Ciéncias Médicas e o Hospital Militar de Area de Sao Paulo (HMASP) foi firmada em 2016 com objetivo
de incentivar a cooperacdo mutua para o desenvolvimento de atividades académicas e culturais, promovendo cursos e conferéncias, especial-
mente no que diz respeito a especialidade da Clinica Médica. O estagio, cuja primeira turma foi formada por 15 alunos de medicina de diversas
instituicoes de ensino superior, possibilitou vivéncia dentro de um hospital militar de ponta, com atividades supervisionadas pelo presidente da
SBCM e professor do HMASP, Antonio Carlos Lopes. As inscri¢des para a proxima turma de estagidrios ja estdo encerradas e as atividades se

iniciam em marco de 2019.

¥

pessoa, é uinico”

"0 estdgio no HMASP foi a minha primeira experiencia em um ambiente hospitalar,
foi a primeira vez que pude ter certeza que tinha escolhido o curso certo. Eu aprendi
detalhes de exames fisicos e anamnese, os quais so se aprende em um bom campo de
prdtica. O Antonio Carlos Lopes, é um médico e um professor o qual é muito raro de
encontrar e que me ensinou muitas coisas que eu sei que ndo aprenderia em outro lugar
e que vdo me tornar futuramente uma médica melhor. E uma oportunidade maravi-
lhosa que eu tive a graga de ter, e indico para qualquer estudante de medicina, tanto
pela parte do que vocé vai aprender para o curso quanto do que vocé vai evoluir como

Iacana Novaes Teixeira
Faculdade das Américas - 1° ano
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Como eu trato?

CPAP e Sono

A Apneia Obstrutiva do
Sono (AOS) ¢ um dos distar-
bios do sono mais frequentes
caracterizada por obstrugoes
parciais (as chamadas hipop-
neias) ou completas (deno-
minadas apneias) das vias
aéreas superiores durante o
sono. Estes eventos obstruti-
vos levam a um aumento do
esfor¢o respiratorio e geram
redugdo da pressao intratora-
cica que aumentam a pressao
transmural do ventriculo es-
3 querdo, dessaturagoes de oxi-

génio (hipoxia intermitente) e
fragmentacao do sono.

O tratamento considerado
de escolha para casos de AOS
moderada a grave ¢ o uso de
um aparelho gerador de pres-
sa0 positiva continua na via
aérea, o chamado CPAP (de-
rivado do inglés “Continuous

Positive Airway Pressure”). Este aparelho, inicialmente descrito para o trata-
mento da AOS pelo Prof. Colin Sullivan em 1981,1 garante a manutencao da pa-
téncia da via aérea superior durante o sono, refletindo em aumento da saturagao
de oxi-hemoglobina noturna e na diminui¢ao dos despertares relacionados aos
eventos respiratorios [1]. Ao promover uma redugao significante dos eventos
respiratorios na AOS, o CPAP promove melhora substancial dos sinais e sinto-
mas relacionados a AOS, incluindo o ronco, a sonoléncia diurna, a dificuldade
de concentracao, etc [2]. Além disto, diversos outros beneficios foram descritos
como melhora na qualidade de vida, no absenteismo ao trabalho, no humor,
sintomas depressivos, reducao em acidentes de transito, etc. Nao menos impor-
tante, evidéncias com o tratamento da AOS usando o CPAP potencialmente
reduz o risco de diversas doencas cardiovasculares, especialmente em pacientes
sem eventos prévios (o que chamamos de prevencao primaria).3 Em pacientes
com eventos cardiovasculares prévios (doenga coronariana ou evento cerebro-
vasculares prévios), o estudo multicéntrico SAVE nao mostrou beneficio do
tratamento da AOS com o CPAP em reduzir a ocorréncia de novos eventos.
No entanto, este resultado foi parcialmente explicado pela relativa baixa adesao
(em média) ao CPAP [3]. Dando suporte a isto, na sub-andlise dos pacientes que
usaram o CPAP por mais de 4 horas por noite, houve reducio de eventos ce-
rebrovasculares [4]. E importante notar que muitos pacientes do estudo SAVE

nao tinham sonoléncia excessiva (forma recrutados a partir de ambulatérios da
Cardiologia e Neurologia), o que dificulta a aceitacao ao CPAP. Neste contexto,
¢é importante destacar que desde 1981 muitos avancos na tecnologia do CPAP
(incluindo as mascaras) foram feitas no intuito de tentar aumentar a adesao ao
CPAP. Independente da origem do paciente, o sucesso do tratamento depende
da avaliacao de um médico especialista em Medicina do Sono e de uma equipe
multidisciplinar capacitada (com destaque para o papel da Fisioterapia) para o
correto seguimento do paciente. Recentemente, o uso da telemedicina para mo-
nitorizar a adesao ao CPAP a distancia parece melhorar a adesao ao tratamento
[5] permitindo uma deteccao mais precoce de potenciais problemas no uso do
CPAP tais como eventos residuais, vazamentos na mascara, etc. Embora ainda
careca de evidéncias definitivas, a utilizagao deste tipo de tecnologia pode aju-
dar a quebrar “tabus” tanto por parte de pacientes e médicos sobre o principal
tratamento da AOS no mundo.
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Prof. Dr. Luciano F. Drager, Professor Associado do Departamento
de Clinica Médica da FMUSP, Médico Assistente da Unidade
de Hipertensdo do Instituto do Coragdo (InCor) e Presidente do
Capitulo de Medicina do Sono da Sociedade Brasileira de Clinica
Médica
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Floripa te aguarda em 2019 para mais este grande evento!

Em 2019, Florianopolis sera sede do

15° Congresso Brasileiro de Clinica Médica

e 9° Congresso Internacional de Medicina

de Urgéncia e Emergéncia. Esta é uma otima

oportunidade paratrocar experiéncia com os
maiores especialistas da area. Participe!
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