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92 edicao do Curso Avanc¢ado de Reciclagem em Clinica
Médica reune médicos de todo o Brasil |Pig.5,6¢ 7]

O evento contou nesse ano com 300 participantes

152 CBCM conta com a participagao de Ligas Académicas de Clinica Médica
palestrantes internacionais |Pag. 4| comemoram dez anos |Pag. 11|

Estudantes assistem_palestra no VI Congresso Brasileiro de Ligas Académicas de Medicina,
em 2018, organizado pela ABLAM

O congresso reuniu cerca de cinco mil participantes na edi¢do anterior, em Belo Horizonte

Anvisa testa novo produto Revista Cientifica da SBCM SBCM apoia a Residéncia em
para prevenir a osteoporose recebe artigos cientificos Clinica Médica de dois anos



Editorial

Eventos

Coragao da mulher

Estamos vivenciando um cendrio preocupante.
Atualmente, as cardiopatias chegam a representar 30%
das causas de morte entre as brasileiras acima de 40 anos.
Segundo a OMS (Organizacdo Mundial da Saude), esta é
a maior taxa da América Latina. Porém, fato é que com a
mudanca no estilo de vida e a tendéncia ao envelhecimento
da populagdo, as doengas cardiovasculares passaram a
liderar as causas de 6bito femininas, ultrapassando as estatisticas de tumores,
como mama e Utero.

Ainda de acordo com a OMS, 8,5 milhdes de mulheres chegam a ébito por ano
no mundo, ou seja, mais de 23 mil cidadas por dia. Os numeros sdo alarmantes,
porém, reais. E diversos fatores nos levam a eles. O acimulo de fungdes, histérico
de saude, habitos de vida, fatores de estresse e rotina profissional sdo apenas
alguns exemplos.

Frente a essa realidade, a conscientizagdo quanto aos sintomas se faz cada vez
mais necessdria, uma vez que sao diferentes dos manifestados pelos homens e
pouco divulgados na midia. E com essa inten¢do que a SBCM (Sociedade Brasileira
de Clinica Médica) realiza, permanentemente, a campanha Mulher Coracdo.
Com ela, visamos alertar autoridades, gestores e comunidade sobre o aumento
significativo dos eventos cardiovasculares entre o género feminino.

Empenhados em alterar a realidade preocupante da incidéncia de problemas
cardiacos entre as mulheres brasileiras, realizamos, recentemente, pesquisa
nacional com quase 300 entrevistadas. Nela, mapeamos dados e estatisticas que
demonstram a preocupacdo com a saude por parte do publico feminino, bem
como o interesse em buscar uma vida mais saudavel.

Dentre as participantes do levantamento, é possivel notar que a faixa de 36 a
55 anos costuma ser uma fase em que hd maior preocupagao com mudangas de
habitos e cuidados preventivos. Ainda, dados reconfortantes mostraram que mais
da metade das pesquisadas ja consultaram um clinico geral ou um cardiologista
para acompanhar a saude do coragdo e quase 90% ndo sao fumantes.

Outra informagdo positiva é a sobre atividades fisicas: 60% das mulheres
praticam algum tipo de exercicio de uma a duas vezes por semana.

Em contrapartida, a carga horaria de trabalho de mais de 60% das brasileiras
entrevistadas extrapola as oito horas didrias, sem contar as rotinas familiar e
doméstica, que geralmente sdo de grande estresse e desgaste fisico.

O fator sono também é um agravante: parte considerdvel das mulheres dorme
até seis horas por dia, ou menos. Lembrando que o ideal é uma noite de sono de
gualidade durante oito horas.

Dados que falam sobre histérico familiar também nao sdo os melhores.
Aproximadamente 80% possuem parentes com hipertensdo e cerca de 70% tém
histérico de doencas cardiovasculares. Nestes casos, acompanhamento préximo
realizado por médico especialista é mais do que o recomendado.

Antonio Carlos Lopes é presidente da Sociedade Brasileira de Clinica Médica
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Eventos realizados pela SBCM

152 Congresso Brasileiro de Clinica
Médica

Data: 02 a 05 de outubro de 2019
Local: CentroSul (Florianépolis-SC)
Informacgoes:
www.clinicamedica2019.com.br

Eventos apoiados pela SBCM

Curso Direito em Saude: Uma
aproximag¢ao com a Medicina
Realizagdo: Escola Paulista de Ciéncias
Médicas (EPCM)

Data: 21 a 30 de novembro de 2019
Local: S3o Paulo

Inscrigbes: www.epcm.org.br

222 Campanha Nacional Gratuita
Prevencdo das complicagdes, deteccao,
orientagdo e educagdao em Diabetes
Realizagao: ANAD

Data: 8 a 14 de novembro de 2019
Local: Sede da ANAD (Sdo Paulo-SP)
Inscrigées: www.diabetes.org.br

Curso de educagao continuada
a distancia

Programa de Atualizagdo em Medicina de
Urgéncia e Emergéncia (Prourgem)
Realizagao: SBCM

Modalidade: Educacdo a Distancia
Informagdes: www.secad.com.br

Programa de Atualizacdao em Clinica
Médica (Proclim)

Realizagao: SBCM

Modalidade: Educacdo a Distancia
Informagdes: www.secad.com.br

Programa de Atualizacdo em Terapéutica
(Proterapéutica)

Realizagao: SBCM

Modalidade: Educacdo a Distancia
Informagdes: www.secad.com.br

Presidente: Antonio Carlos Lopes

Diretor de Comunicagdo: Mario da Costa Cardoso Filho
Diagramagdo: Renato Tamanaha

Jornalista: Ana Elisa Novo (MTB 41871) e Barbara Ablas (MTB 35.725)

Conselho Editorial: André Rodrigues Durdes, Fernando Starosta de
Waldemar, José Galvdo Alves, Marcelo Rodrigues Pacifico, Mario José
Avais de Mello, Paula Regina Fischer, Reginaldo Aparecido Valacio,
Tereza Cristina de Brito Azevedo e Wallace Newton Scott Junior.




SBCM 30 anos

SOCIEDADE BRASILEIRA o CLINICA MEDICA

'

CLINICA
MEDICA

Um patriménio
nacional

130 anos de luta pela consolidagao da
_ 1]- especialidade e defesa do Clinico

Participe da nova campanha institucional
de valorizacao da Clinica Médica

Em 2019, a SBCM completa 30 anos de atuacdao em defesa
do Clinico. Para valorizar ainda mais a atuacao desses profissio-
nais, a entidade promove sua nova campanha publicitaria insti-
tucional “Clinica Médica”, que tem como madrinha a atriz Irene
Ravache. Desde maio desse ano, a campanha ressalta a relevan-
cia da marca e a importancia social da Clinica Médica, especia-
lidade tradicionalmente identificada pelo cuidado humanizado,
pela adequada anamnese, o olho no olho e 0 acompanhamento
proximo do cidaddo. Os médicos clinicos sdo aqueles profissio-
nais que fazem questdao de chamar o paciente pelo nome, que
até usam as novas tecnologias como apoio, mas que praticam a
medicina com paixao. Enfim, o eixo de todas as especialidades e
exemplo de atencdo a saude.

“Essa iniciativa da SBCM representa o anseio dos especialistas
da Clinica Médica, pois nossa marca simboliza a identidade do
clinico e a histdria de 30 anos de efetiva atuagao pela valorizagao
do médico, da satide e pelo bem comum. E um patriménio para
os médicos clinicos e pacientes”, enfatiza o presidente da SBCM,
Prof. Dr. Antonio Carlos Lopes.

Apoie a SBCM nessa iniciativa, acesse as redes sociais e com-
partilhe a campanha.

www.sbcm.org.br

Orgulho de fazer parte dos 30 anos da SBCM




Atualizacao

152 Congresso Brasileiro de Clinica Médica recebe palestrantes internacionais

A 149 edi¢do do CBCM, realizada em 2017, bateu o recorde de mais de cinco mil participantes.

A 152 edicdo do Congresso Brasileiro de Clinica Médica
(CBCM), que acontece em Floriandpolis, Santa Catarina, de2a 5
de outubro, junto ao 52 Congresso Internacional de Medicina de
Urgéncia e Emergéncia, esta repleta de novidades.

Um dos destaques dessa edi¢ao, que ja recebeu até o mo-
mento mais de quatro mil inscri¢es, é a participagdo de espe-
cialistas internacionais como o médico internista portugués Luiz
Barreto Campos, diretor do Departamento de Medicina Interna
do Hospital S. Francisco Xavier (Portugal), que ird ministrar aulas
sobre “A Clinica Médica e o ensino médico no contexto do siste-
ma de saude Europeu” e “Como prevenir os erros de diagndsti-
co”. Além dele, participa do congresso o médico italiano Marco
Bobbio, secretdrio do Movimento Slow Medicine e pesquisador
do Cedars-Sinai Medical Center de Los Angeles (EUA) e do Long
Beach VA Medical Center (EUA).

Nesse ano, o congresso também oferece oficinas praticas
para jovens médicos, que tenham até 30 anos de idade, ou seja,
formados hd no maximo cinco anos. As inscricdes para essas
oficinas sdo gratuitas e exclusivas para os congressistas ja inscri-
tos no congresso.

Outras novidades da programacao de 2019 sdo a 12 Jornada
Nacional de Enfermagem em Urgéncia e Emergéncia, voltada
exclusivamente a Enfermeiros, Residentes ou Académicos de
Enfermagem. E a 12 GincaMed, uma competicdo criada para
os congressistas com o objetivo de incentivar os participantes a
compartilharem conhecimentos e habilidades no atendimento
médico clinico.

3rasileiro de Clinica Médica
ternacional de Medicina
cia e Emergéncia

14° Cor
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Durante o evento, acontecem ainda palestras e mesas
redondas em oito salas simultaneas, além de oito cursos
pré-congresso (ACLS, PHTLS, Vmurgem, Seclin, Viamurgem,
Semiologia Clinica, Antibioticoterapia e suas Aplicacdes Praticas,
e Cardigem).

Na ultima edicado, realizada em 2017, na cidade de Belo Hori-
zonte, o publico do evento bateu o recorde de mais de cinco mil
participantes. Acesse a programagao completa no site:

www.clinicamedica2019.com.br

Baixe agora o APP
Clinica Medica 2019

, 'O CONGRESSO BRASILEIRO
pe CLINICA MEDICA

5° CONGRESSO INTERNACIONAL
DE MEDICINA DE URGENCIA E
EMERGENCIA

Nesse ano, a SBCM lancou uma plataforma on-line de publicacdo de trabalhos cientificos
para facilitar a publicacdo de artigos na revista e permitir que autores, editores e revisores
acompanhem no site 0 andamento de cada fase da publicacao.

A revista teve seu primeiro nimero publicado em margo de 2003 e desde entdo, vem sen-
do um importante veiculo para atualizagdo cientifica dos Clinicos de todo o pais.

Aproveite essa inovacdo e submeta seu artigo.

Acesse o site da entidade para mais informacdes.




Atualizacao

Curso Avancado de Reciclagem em Clinica Médica reune médicos de todo o Brasil
-

A Sociedade Brasileira de Clinica Médica (SBCM), atendendo a gy /\\v/";;f".
pedidos, realizou, de 22 a 26 de julho de 2019, na capital paulista, ‘ .
a 92 edi¢do do Curso Avangado de Reciclagem em Clinica Médica |
e 0 12 Simpdsio de Urgéncias e Emergéncias Clinicas. Nesse ano,
o evento recebeu 300 participantes de varios Estados brasileiros
que vieram em busca de atualizacdo de conhecimentos nos mais

diversos temas da Clinica Médica.

Realizado em parceria com o Instituto Professor Antonio Carlos
Lopes (IACL) e a Associacdo Brasileira de Medicina de Urgéncia
e Emergéncia (Abramurgem), o curso langou nessa edigdo uma
programacao cientifica atualizada com 40 temas ministrados por
renomados especialistas que sdo referéncia em suas areas de
atuacdo profissional.

Participaram da abertura, o presidente da Sociedade

Brasileira de Clinica Médica (SBCM), Prof. Dr. Antonio Carlos Lopes, o Diretor do Hospital Militar de Area de S3o Paulo (HMASP),
General de Brigada Médico Sergio dos Santos Szelbracikowski, e a primeira Secretdria da Associacdao Médica Brasileira (AMB), Dra.
Carmita Helena Najjar Abdo.

O presidente da SBCM abriu o evento dando as boas-vindas aos partici-
pantes: “E um momento de muita alegria e satisfa¢do receber todos os cole-
gas que estdo aqui com o objetivo de melhorar seus conhecimentos na area
de medicina por meio das atualizacdes que promovemos. Comegamos esses
cursos de Clinica Médica sozinhos, com poucos alunos, e hoje, temos orgulho
de dizer que além de muitos participantes a cada edicdo, temos também uma
sociedade bastante representativa com 13 mil associados”, afirmou.

O presidente ressaltou a qualidade da grade de palestrantes, que nesse
ano foi totalmente renovada. “Os professores convidados sdo todos médicos
competentes e que de fato exercem a medicina, sobretudo, uma medicina a
beira do leito”, disse.

Ele também frisou a importancia do apoio que a Clinica Médica tem rece-
Da esquerda para a direita, a primeira Secretdria da AMB, Carmita . L, . 0. “ L. . , . ,
TRV S S By e e samyrcrl bido do Exército Brasileiro. “O Exército tem contribuido muito com a saude
Sergio dos fantos SLLEEICTE NI EEG L CRLOALIA  do Pais, levando atendimento as comunidades afastadas, as populacgées ribei-
Antonio Carlos Lopes. . . .. .
rinhas, e proporcionado grande abertura para as especialidades, em particu-
lar, a Clinica Médica”, completou .

1 Na sequéncia, Dra. Carmita enfatizou a importancia da atualizacdo para
: § ‘” ‘ a qualidade do atendimento dos médicos. “Estou muito feliz em participar
- desse curso, parabenizo o Prof. Dr. Antonio Carlos Lopes e os colegas por esta-
rem aqui demonstrando que o médico brasileiro quer trabalhar com um nivel
melhor de conhecimento e de habilitagao, estando, de fato, a servico de seu
paciente e contribuindo para que a medicina brasileira continue a ser uma
medicina de ponta e respeitada em todo o mundo”, comentou. Ao final da
abertura, o General Szelbracikowski realizou uma palestra sobre a “Estrutura
organizacional do servico de saude do Exército”.

“Como médico Urologista, tendo uma visdo segmentada da Medicina, é
uma honra estar aqui na presenca dos ilustres colegas Clinicos que tém a ca-
pacidade de observar o paciente no seu todo. E com muito orgulho também,
- do trabalho que realizamos, que venho ao curso para falar do nosso servico
de saude”, pontuou o General.

No ultimo dia do curso, o presidente da SBCM ministrou uma palestra na qual enfatizou a importancia da relacdo médico-
paciente. “Precisamos lembrar que a anamnese é soberana. A medicina precisa ser exercida com a razao e o coracdo. Ela comeca
com o doente e termina no doente. O objetivo é a cura, se ndo for possivel, a melhora do paciente, e quando isso ndo acontece,
vem o sofrimento”, disse.




Depoimentos

General de Brigada Médico Sergio dos Santos Szelbracikowski
e Diretor do Hospital Militar de Area de S3o Paulo (HMASP)

“O Hmasp tem uma importante parceria com a SBCM desde
2015, pela qual o Prof. Dr. Antonio Carlos Lopes coordena a
Residéncia Médica do hospital. Essa iniciativa tem frutificado bastante
e ja tivemos uma turma inteira de Clinicos formados no Hmasp sob
a orientagdo do professor. Cursos de reciclagem como o da SBCM
sdo muito importantes para que nossos Clinicos possam voltar a
fazer o atendimento do antigo médico de familia que fazia uma boa
anamnese e um bom exame fisico”.

Dr. Dario Birolini - Professor Titular da Disciplina de Cirurgia do
Trauma da FMUSP

“O curso tem como objetivo principal conscientizar o
médico, sobretudo, os mais jovens, de que a Medicina é um
tipo de assisténcia que devemos oferecer de forma individualizada,
respeitando o perfil do paciente. Sempre digo que a relagdo médico-
paciente é o nucleo central do exercicio profissional, ndo é pedir
exame, é conversar com o paciente, e também com outros colegas
que estdao acompanhando o doente”.

Dr. Ricardo Sobhie - Professor Adjunto e Livre Docente da
Disciplina de Infectologia da Unifesp

“Pela primeira vez na histdria da Medicina, assistimos o
surgimento de uma doenga e um rapido avango para conté-la,
trata-la e impedi-la de matar as pessoas se elas forem capazes de
atuar e aderir ao tratamento adequado. Estamos proximos de curar
o HIV, ja existem dois casos comprovados de cura e existem muitos
esforgos para tentarmos ampliar isso em uma escala maior. Isso foi
possivel gragas ao avanco cientifico. Meu objetivo nesse curso é tentar
mostrar esses resultados de uma forma bastante ilustrativa e Gtil ao
Clinico”.

Dr. Paulo Muzy - Nutrélogo Esportivo

“As atualizagdes mudaram muito nas ultimas décadas. Ha

20 anos, essa experiéncia era apenas uma forma de difundir

o conhecimento. Hoje, esses cursos tém um papel importante

porque, como a informagdo esta bastante acessivel, perdeu-se um

pouco a nogdo de critérios sobre as informagdes que realmente tém

credibilidade. Mas em atualizagdes como essa, existe a oportunidade

de ter contato com profissionais que falem para outros colegas sobre
o que é realmente relevante em cada especialidade”.

Dr. Jodo Roberto de Sa - Coordenador do Departamento de
Nefrologia da Sociedade Brasileira de Diabetes (SBD)

“Acredito que o curso é importante, primeiramente, pela
quantidade de pacientes diabéticos que nés temos. Segundo,
pela complexidade de tratamento que esses pacientes apresentam,
e terceiro, porque é sempre importante a troca de experiéncias,
principalmente com um publico heterogéneo como o que esta aqui.
Nossa sociedade, por exemplo, langou um guideline com protocolos
de tratamento junto com a Nefrologia e a Cardiologia, que esta sendo
um sucesso. Hoje estamos tentando fazer essa aproximagdo entre
areas porque € isso que vai contribuir para melhorar o tratamento de
uma doenga tdo prevalente”.

Dr. Enrique Pachon - Diretor do Servico de Eletrofisiologia Marcapasso
e Arritmias do Hospital do Coragao

“Umas das iniciativas mais importantes na d4rea médica

é a possibilidade de fazer uma reciclagem como essa nas

diferentes areas e disponibilizar isso para o publico geral. E

bastante produtivo para o médico, pois alguns assuntos ndao

sdo comuns em nosso dia-a-dia, mas estdo evoluindo tanto quanto a
minha especialidade”.

Dr. Fernando Tallo - Presidente da Abramurgem

“Até hoje, o principal profissional envolvido com as urgéncias

e emergéncias clinicas é o médico Clinico. E uma atualizagdo

como essa, é muito importante para que o médico tenha a

oportunidade de reciclar seus conhecimentos para melhorar seu

trabalho e também para ser um multiplicador desses conhecimentos
em suas cidades e regides”.

Dra. Dayse Maria Lourengo - Professora Associada Livre
Docente da Disciplina de Hematologia e Hemoterapia
[ERVITI ()

“Acho que a educagdo médica é fundamental, ndo podemos
nos iludir com a ideia de que os alunos que se formam no 62 ano,
continuam se atualizando sem olhar para os temas novamente. Para a
Medicina ndo hd outro jeito, é preciso estudar todos os dias. Por isso,
a educagdo continuada é muito importante, possibilitar esse tipo de
curso é uma obrigagdo nossa como médicos”.

Dr. Pedro Gabriel Melo de Barros e Silva

“Esse curso é uma oportunidade de reunir médicos experientes

em diversas especialidades e diferentes areas para trazerem

informagGes atualizadas para o Clinico que é o médico que
atende a maior parte da populagdo”.

Dr. Eduardo Alexandrino Servolo Medeiros — Prof. Adjunto e
Livre Docente da disciplina de Infectologia do Departamento
de Medicina da Unifesp

“Os cursos de atualizagdo sao fundamentais para a formagao do
médico, especialmente para o Residente. Em um curso como esse,
com temas concentrados e uma discussao mais aprofundada, eles tém
condigdes de ampliar seus horizontes e adquirir novos conhecimentos.
E para o médico que ja estad na pratica clinica, é importante porque
nos dias de hoje é dificil acompanhar todas as informagdes que sao
publicadas. E nesse ambiente, vocé tem contato com especialistas que
trazem temas que ja passaram por uma avaliagdo criteriosa antes de
serem repassados”.

Dr. José Antonio Franchini Ramires - Professor titular do
Instituto do Coragao do Hospital das Clinicas da FMUSP

“Eu ndo tenho duvida de que esse tipo de curso é fundamental

para a reciclagem dos conhecimentos que avangam todos os dias.

Para os Clinicos, é muito importante porque ele é o primeiro a dar

atendimento para o paciente e, por isso, ele deve saber sobre todos os
novos acessos, medicamento e novas opgdes terapéuticas”.

Dr. Rui Povoa - Prof. da Disciplina de Cardiologia da Unifesp

“Esse tipo de reciclagem ¢é importante porque nossos
conhecimentos médicos estdo evoluindo cada vez mais. Os
dados epidemioldgicos e os novos farmacos também. No caso
da hipertensdo arterial, que afeta 30% da populagdo mundial, ela
é hoje o principal fator de risco das doengas cerebrovasculares e
pulmonares. Quem tem hipertensao, corre o risco de ter mais infarto,
AVC, doenga renal e insuficiéncia cardiaca. Para conter essas doencgas,
os médicos precisam ter um conhecimento profundo para tratar e
ajudar a prevenir essas efermidades intervindo precocemente”.

‘5 Dra. Maria Lucia Cardoso Gomes Ferraz - professora adjunta
e coordenadora do Programa de Poés-graduagao em
Gastroenterologia da Unifesp

“Esse tipo de iniciativa € muito Util para os médicos de todas as
especialidades porque podemos ter uma visdao mais ampla de diversas
areas. A Medicina evolui muito rapidamente e por isso a atualizagdo
se faz importante. Nds, médicos, parabenizamos as sociedades que
tém esse tipo de iniciativa”.




Depoimentos

“Terminei a Residéncia Médica ha trés anos, precisava ter um tempo de
estudo para melhorar a pratica e trazer a memdria alguns temas. Acho
importante continuar estudando para dar mais exceléncia ao atendimento
dos meus pacientes. Quando eu li a programacao do curso, achei que valeria
muito a pena o investimento para meu trabalho
e meus pacientes”.

Mayse Camargo de Oliveira
Sao Paulo

“O conhecimento médico nao é algo que pode ser limitado. Sempre
que optamos por fazer uma reciclagem, escolhemos aumentar nosso
conhecimento em prol do paciente. Em um curso aprofundado como esse
podemos melhorar e corrigir nossas condutas como médico assistindo
palestras com profissionais de alto gabarito e experiéncia”.

Marcos Dionysio
Sao Paulo

“Sou médica do Hospital Geral de Araguaina. Estou fazendo pela primeira vez
0 curso, esta sendo uma experiéncia muito boa e proveitosa pela exceléncia
do curso. Cheguei aqui por recomendacdo de uma colega médica que
também é especialista em Clinica Médica e Reumatologista que ja participou
de outras edi¢oes”.

Alessandra Paz Silvério
Araguaina (Tocantins)

“Sou formada ha 32 anos, e a Medicina
avancou ao longo dos anos. Por isso, estou
aqui para me atualizar e atender a essas
mudancas. Achei o curso 6timo, atendeu a
todas as minhas expectativas”.

Vilma Braga de Goes
Sao Paulo

“A atualizacdo é excelente, é a segunda vez
que faco. Estou em busca de atualizacdo em
Clinica Médica porque atuo em Medicina
de Familia e com a comunidade, o curso é
bastante pertinente a
minha area”.

Renata de Paula Bondrik Siqueira
Marilia (SP)

“Fiz uma longa viagem por conta do
curriculo dos profissionais que estdo
ministrando o curso. Apesar de cansativo,
acredito que o investimento de ficar em Sao
Paulo durante uma semana nessa imersao
vale muito a pena”.

Tiago Silva Nascimento
Rio Branco (Acre)




Presidente da SBCM ministra palestra sobre Eutanasia e Ortonasia em Maceio

O presidente da Sociedade Brasileira de Clinica Médica (SBCM),
Prof. Dr. Antonio Carlos Lopes, ministrou no dia 15 de agosto, uma
palestra sobre Eutanasia e Ortondsia durante o XXXIV Curso de Emer-
géncias Clinico-Cirurgicas. O evento aconteceu na Casa da Palavra, em
Maceid, Alagoas.

Considerado um dos eventos médicos mais antigos e tradicionais
do Nordeste, o curso tem como objetivo intensificar a experiéncia te-
oOrica e pratica de estudantes e profissionais médicos no atendimento
a emergéncias em diversas especialidades clinicas.

As aulas contam com atividades praticas e treinamentos de sutu-
ra, drenagem de abscesso, instrumentacdo cirdrgica, paramentacao,
suporte basico pediatrico e atendimento pré-hospitalar, entre outros
procedimentos.

Segundo os organizadores, em mais de 30 anos de existéncia, o cur-
so ja formou mais de quatro mil alunos.

UMA TITULACAO

Para tornar-se Clinico Especialista € necessario ser aprovado em uma rigorosa
avaliacao tedrica e pratica

h —
uf\mlﬂrizenclinicn



Mulher Corac¢ao

Compulsao alimentar

Uma pesquisa realizada pela Faculdade de
Saude Publica da USP entrevistou um grande nu-
mero de estudante e constatou que 10,3% deles
sofrem de compulsdo alimentar. Esse disturbio é
caracterizado pela grande quantidade de inges-
tdo de comida em um curto periodo de tempo
junto da perda da nog¢do do quanto comeu. Em pessoas obesas, esse tipo de com-
portamento é mais frequentes.

#MulherCoracao

As pessoas que sofrem com o disturbio convivem com uma sensagdo de fome | |
incontrolavel, uma necessidade de comer, de ingerir alimentos, mesmo sem sentir
fome. E mesmo estando satisfeita, a pessoa ndo para de comer. Porém, logo surgem as consequéncias da compulsdo: arrependi-
mento, culpa, sentimento de impoténcia e a frustracdo em relacdo aos préprios habitos alimentares.

Se vocé notar os sinais de compulsdo alimentar (abaixo) com certa frequéncia, um médico deve ser consultado: Comer escon-
dido; Comer sem fome; Comer muito rapido; Comer até sentir-se mal; Comer durante o dia todo; Comer para “aliviar o stress”;
Comer e sentir-se culpado e Comer e sentir-se e impotente frente a comida.

Relagao entre saude bucal e o coracao

A saude bucal deve ser levada a sério uma vez que estd interligada com a saude de
outras partes do corpo, por exemplo, com o coracdo, ndo sendo s6 uma questdo estética.
O estudo realizado pelo Instituto do Coracdo (Incor) mostrou que 45% das doencas car-
diacas tém origem na cavidade bucal.

Na boca estdo presentes muitas bactérias causadoras de caries, gengivite e periodon-
tite (inflamacdo dos ligamentos e ossos que ddo suporte aos dentes) que podem pene-
trar na corrente sanguinea. Quando isso ocorre, ha risco de se desenvolver a endocardite
infecciosa — um ataque desses micro-organismos ao revestimento interno do coracao —
além de problemas como infarto, aterosclerose e acidente vascular cerebral (AVC).

Para prevenir essas enfermidades, é fundamental escovar os dentes pelo menos trés
vezes ao dia, apds as refei¢cdes, utilizar o fio dental diariamente e visitar o odontologista
a cada seis meses.

Novidades sobre o tratamento para osteoporose

A osteoporose é uma doenca caracterizada pela fragilidade dssea e pode levar a
fraturas por baixo impacto. De acordo com a Sociedade Brasileira de Reumatologia ela
afeta mais de 200 milhdes de pessoas em todo o mundo. Um novo tratamento feito
nos Estados Unidos aprovou o uso do anticorpo Romosozumabe para mulheres na pds-
menopausa. Esse anticorpo protege o corpo contra uma proteina que inibe a formagao
Ossea. Essa terapia ja mostrou resultados de ganho de 15% na estrutura dos 0ssos.
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g O medicamento ainda estd em processo inicial de analise pela Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria (Anvisa) para ser liberado no Brasil. O tramite pode demorar mais
de um ano para ser finalizado. Atualmente, os tratamentos para osteoporose mais utilizados sao divididos entre os anabolizantes
e os antirreabsortivos, além da suplementacdo de cdlcio e vitamina D. Os compostos mais utilizados hoje sdo os que inibem a

reabsorcdo éssea.

A grande novidade desse medicamento recém criado é que ele é anabolizante e antirreabsortivo ao mesmo tempo, além de
promover ganhos consideraveis de massa dssea.

Ainda assim, é preciso cuidado na prescricdo da droga. Entre os efeitos colaterais relatados, hd um discreto aumento no risco
de incidentes cardiovasculares, como infarto e derrames. A recomendacdo do érgdo americano é que os riscos individuais sejam
calculados antes de receitar o remédio.

Fonte: www.mulhercoracao.com.br




Fonte: CFM

O Conselho Federal de Medicina (CFM)
e as demais entidades médicas que fazem
parte da Comissao de Assuntos Parlamen-
tares (CAP) participaram na manha desta
quarta-feira (14), na Camara dos Deputa-
dos, do langcamento da Agenda Parlamen-
tar da Saude Responsavel, que elenca as
proposicdes de interesse dos médicos em
tramitag¢ao no Congresso Nacional.

A solenidade de langamento foi no ple-
nario da Comissdo de Seguridade Social e
Familia da Cdmara dos Deputados e con-
tou com a participagdao de 27 parlamen-
tares e de dezenas de representantes das
entidades médicas, que lotaram o local.

Entidades

Como um dos porta-vozes do evento, o
presidente do CFM, Carlos Vital, lembrou
gue o parlamento é um importante ins-
trumento da democracia e que as enti-
dades médicas estdo dispostas a contri-
buir com o didlogo, na defesa inconteste
da “ética, qualidade na assisténcia, bom
exercicio da medicina e protecdo dos di-
reitos humanos”.

Elogios — O coordenador da Frente
Parlamentar da Medicina, deputado Hi-
ran Gongalves (PP-RR), elogiou a organi-
zacao das entidades médicas e reafirmou
sua posicdo de defesa “de uma medicina
feita por médicos”. A Agenda foi elogiada
pelo ex-ministro da Saude deputado Ri-
cardo Barros (PR-PR), que parabenizou o
movimento médico “pela coragem de se
posicionar”.

Ja o também ex-ministro da Saude,
deputado Alexandre Padilha (PT-SP), afir-
mou que o momento é propicio para a
apresentacdo da pauta médica. Ele adian-
tou que, em relacdao a medida provisodria
gue cria o programa Médicos pelo Brasil,

apresentou emenda que inclui o termo
carreira médica interfederal e pede a re-
tomada da avaliacdo das escolas médicas.
Para ele, o exame de progresso também
€ um ponto importante nesta discussao.

Luiz Ovando (PSL-MS) ressaltou a ne-
cessidade de valorizacdo do médico clini-
co e defendeu uma perspectiva de carrei-
ra para os participantes do Médicos pelo
Brasil. Ja Dulce Miranda (MDB-TO) defen-
deu mais edigdes do Revalida.

Também participaram da mesa de lan-
camento da Agenda, além do presidente
da CSSF, deputado Antonio Brito (PSD-
-BA), do deputado Hiran Gongalves e do
presidente Carlos Vital, o presidente da
Associacdo Médica Brasileira (AMB), Lin-
coln Ferreira; a representante da Fede-
racdo Médica Brasileira (FMB), Maria de
Lourdes Carneiro; e o presidente da Fe-
deracdo Nacional dos Médicos, Guttem-
berg Fialho. Todos os representantes das
entidades médicas ressaltaram a necessi-
dade de um trabalho conjunto em torno
de pautas comuns.

Abramet, AMB e CFM langam manifesto em defesa da vida, da satide e da seguranca no transito

Fonte: CFM

O Congresso Nacional se prepara para discutir o Projeto de
Lei n? 3.267/2019, o qual prevé mudangas importantes em
diferentes pontos do Codigo Brasileiro de Transito (CBT).

Nesse sentido, a Associagdo Brasileira de Medicina de Trafego
(Abramet), a Associagdao Médica Brasileira (AMB) e o Conselho
Federal de Medicina (CFM) expressam sua preocupac¢do com
possiveis ajustes no texto da legislagio em vigor que, se
alterados com base no PL encaminhado, podem ter impacto
negativo nos indicadores de morbidade e de mortalidade
relacionados a acidentes de transito no Pais.

Ressalte-se que esses agravos representam a segunda
maior causa de morte ndo natural no Brasil, sendo que em
oito Estados despontam como tragica lideranca. Somente em
2017, o Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (SIM), do
Ministério da Saude, registrou 35,3 mil mortes decorrentes de
acidentes de transportes terrestres.

No periodo de 2009 a 2019, estatisticas do Ministério da
Saude acusam ainda a existéncia de 1.636.878 vitimas graves
do trafego. Desse total, 60% eram pessoas com idades entre 15
e 39 anos e quase 80% do sexo masculino.

Diante desse quadro, que delineia grave problema de
saude publica, solicitamos a populagdo, aos gestores e aos

parlamentares que, durante a discussdo do PL n? 3.267/2019,
0s aspectos a seguir sejam considerados, na perspectiva de
preservar a seguranca de motoristas e pedestres:

1. Os exames de aptidao fisica e mental para motoristas e
candidatos a Carteira Nacional de Habilitacdo (CNH) devem ser
realizados em locais de atividade médica exclusivos para esse
tipo de procedimento;

2. Os motoristas que nao zelarem pela vida e pelo transporte
seguro de criangas por meio do uso de dispositivo de retencao
especificos (cadeirinha, assentos conforto e cintos adequados)
devem continuar sofrendo san¢des previstas na legislagado atual;

3. A imparcialidade nas avaliagdes deve ser mantida,
impedindo-se que exames periciais sejam realizados em
centros de formacdo de condutores ou em qualquer outro
servico (publico ou privado) onde possam existir interesses em
resultados positivos.

Com a observacao desses pontos, o Pais podera oferecer aos
cidadaos o escopo legal e operacional capaz de defender a vida,
o bem-estar e a saude no transito.

Brasilia, 15 de agosto de 2019.

Associagdo Brasileira de Medicina de Trafego, Associa¢do
Médica Brasileira e Conselho Federal de Medicina
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Vida Publica - Entrevista

Fabio Freire

Fabio Freire atua em S3o Paulo e
possui graduacdao em Medicina
pela Escola Bahiana de
Medicina e Saude Publica.
Atualmente é presidente do
Capitulo de Sécios Aspirantes
da Sociedade Brasileira de
Clinica Médica (SBCM) e Pds-
graduando da Disciplina de
Reumatologia da Universidade
Federal de Sdo Paulo (Unifesp). O
médico acumula experiéncia na area
de Medicina, com énfase em Clinica Médica e Reumatologia,
atuando principalmente notema “Clinica Médica, Reumatologia,
educacdo médica e Gestdo do Conhecimento Médico”.

Nessa entrevista, Freire comenta a importancia das Ligas
Académicas para os estudantes de Medicina e para a classe
médica em geral.

Jornal do Clinico: Qual a importancia das Ligas Académicas
na formacao profissional do estudante de Medicina?

Fabio Freire: As Ligas Académicas ajudam o estudante de
Medicina a se aprofundar, por meio de experiéncia pratica e
tedrica, nos temas que mais despertam seu interesse. O impor-
tante é o fato do estudante alinhar suas expectativas pessoais
e profissionais ao tema de estudo de sua escolha. A formacao
médica é extremamente longa e exigente, é desejavel que o
aluno aproveite melhor seus esforcos de tempo e dedicacao
com as areas que lhe tragam mais satisfacao.

Jornal do Clinico: Tendo em vista que a Clinica Médica é a
mae de todas as outras especialidades, quais sdo os beneficios
para o jovem universitario e futuro médico, de participar da
Liga de Clinica Médica?

Fabio Freire: A Clinica Médica abre o leque para toda a Me-
dicina. E o tronco da arvore que gera ramos de toda e qualquer
especialidade médica. O especialista jamais sera completo se
ele ndo for bom clinico. A Clinica Médica é soberana e capacita
para a resolucdo de mais de 85% dos problemas da populacgdo.

Jornal do Clinico: Como a participagdo em uma Liga
Académica contribui para o aluno vivenciar a pratica do
associativismo?

Fabio Freire: A chancela da Sociedade é uma garantia
da qualidade técnico-cientifico da Liga, e proporciona ao
estudante o contato com os beneficios do associativismo. Hoje
em dia, o médico sofre muitas pressdes oriundas do mercado,
dos governos e da sociedade. Somente por meio da unido com
outros profissionais, é que ele tem condi¢Ges de enfrentar
todos os desafios impostos.

Jornal do Clinico: Quais sdo os passos necessarios para for-
mar uma Liga Académica ?

Fabio Freire: Toda a Liga académica precisa, inicialmente,
definir uma drea de atuagao. A partir deste ponto é importante
buscar junto a faculdade professores que estejam dispostos
a supervisionar o trabalho e definir o escopo de atividades
tedrico-praticas a serem desenvolvidas. Em seguida, cria-se o
estatuto da Liga Académica que define as regras de admissdo e
exclusdo de membros; funcionamento de atividades regulares
e a hierarquia administrativa da instituigao.

Jornal do Clinico: E para as Sociedades de uma forma geral,
quais sdo os ganhos em ter uma Liga Académica?

Fabio Freire: E importante para as Sociedades estabelece-
rem um vinculo com a Academia para estimular o interesse nas
especialidades e cultivar os valores do associativismo na vida
dos estudantes.

SBCM retoma atividades das Ligas Académicas

Ha dez anos, em 1999, o presidente da Sociedade Brasileira de Clinica Médica
(SBCM), Prof. Dr. Antonio Carlos Lopes, fundou a Liga Académica de Clinica Mé-
dica com o objetivo de apoiar o aprimoramento dos conhecimentos das novas

geracdes de médicos.

Nesse semestre, a entidade retoma as atividades desse importante espaco
para os alunos que, ao estarem ativos em uma liga académica, tém a oportuni-

SBC M

SOCIEDADE BRASILEIRA oe CLINICA MEDICA
1989

dade de ver o paciente em sua globalidade e vivenciar, na pratica, a experiéncia

associativista.

“Estar ativo em uma Liga Académica é também dar um grande passo em di-
recao a construcao de valores importantes para o exercicio da profissao ao lado
dos mais experientes, e se colocar a frente da responsabilidade do cuidado com o paciente”, diz o Prof. Dr. Antonio Carlos Lopes,

presidente da SBCM.

Ao ingressar na Liga Académica, os alunos tém a oportunidade também de ocupar espacos nos eventos da SBCM ou no Congresso
Brasileiro de Clinica Médica, por exemplo, apresentando trabalhos, acumulando desde cedo uma experiéncia na vida associativa.

Acompanhe mais informagdes no site: http://sbcm.org.br/ligas
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Como Eu Trato?

Arboviroses, como eu trato?

Chikungunya

Até o momento ndo hd tratamento especifico.
A terapia é de suporte sintomatico, hidratagdo e
repouso. (1,2,4).

Fase Aguda (até o 72 dia)

Os analgésicos comuns, como Dipirona (30-
50mg/kg, a cada 6 horas) ou Paracetamol (500-
750mg, 6/6 horas), podem ser utilizados. Aten¢do
em pacientes com comprometimento hepatico
(elevagdo de transaminases) em que o uso do
Paracetamol deve ser evitado. (1,2,3,5).

Nos casos de dor intensa ou refrataria, langamos
mao dos opidides fracos, como o Tramadol (50-
100mg, de 6/6 horas) ou a Codeina (30mg a cada
6/6horas). (1,2,3,5).

Os antidepressivos triciclicos (ex:amitriptilina)
ou anticonvulsivantes (ex:gabapentina) podem
ser usados nos caso de dores neuropaticas. (2,3).

Fase Subaguda

Os AINEs e/ou adjuvantes (anticonvulsivantes
ou antidepressivos) sdo utilizados em casos
refratarios. Em pacientes com dor moderada
a intensa ou naqueles com contraindicacdo ao
uso desses medicamentos (como elevacdo das
enzimas hepaticas), recomenda-se o uso de
Corticoesteroides (CS). (3,5).

O uso de CS consiste na administragdo de
Prednisona em até 20 mg/dia, e a redugdo deve
ser realizada de forma lenta e gradual, de acordo
com a resposta do paciente.

Deve-se manter a dose até resolugao do quadro
de artralgia. Em caso de remissdao completa,
manter a dose por mais trés a cinco dias. Caso nao
haja recidiva, iniciar desmame, com retirada de 5
mg a cada 7 dias. A dose inicial podera ser mantida
por até 21 dias. Durante as fases de desmame,
em caso de recidiva, retornar a dose anterior e
tentar novo desmame somente apds cinco dias
da resolugdo dos sintomas e assim por diante,
até retirada completa da medicagdo. O desmame
deve ser realizado mais lentamente com retirada
de 2,5 mg/dia a cada 7 dias. (1,2,3,5).

Em casos muito sintomaticos pode-se associar
ao CS o cloridrato de cloroquina (400mg/dia).

Fase Cronica

O manejo da artralgia que persiste depois de
trés meses é através do uso de antimalaricos, de
preferéncia a hidroxicloroquina (HCQ). (3).

O MS recomenda a HCQ 6mg/kg/dia (dose
maxima 600mg/dia) via oral, por seis semanas,
que pode ser combinada com analgésicos em
casos de dor leve a moderada persistente. (1,3).

Em pacientes com dificuldades na retirada
do CS (apds 6 a 8 semanas de uso), sugere-se o
Metotrexate em doses que variam de 10 a 25
mg/semana. O tratamento deve ser reavaliado
a cada 4 semanas, com um aumento gradual da

dose até um maximo de 25 mg/semana nos casos
de resposta parcial. (3).

As medidas de reabilitacdo sdo recomendadas
em todas as fases da Chikungunya. (3).

Dengue

O tratamento é sintomatico ou preventivo
das possiveis complicagdes. Deve-se reconhecer
precocemente a doenga e sua classificagdo.

Dengue sem sinais de alarme

Pode ser tratada ambulatorialmente. O volume
deliquidos para o adulto deve ser de 60-80mL/kg/
dia, sendo 1/3 com solugdo salina (soro caseiro ou
sais de hidratagdo oral) e 2/3 ingesta de liquidos
caseiros (agua, suco de frutas, soro caseiro, etc.).

Usa-se a dipirona ou paracetamol (20 a 40 gts
ou 1 comprimido de 500mg, até de 6/6 horas) em
caso de febre.

Atentar para a proibicdo do uso de salicilatos,
pelo maior risco de sangramento. (5).

Dengue com sinais de alarme

Os casos que apresentarem um ou mais sinais de
alarme, como dor abdominal intensa e continua
ou dor a palpacdo abdominal, vémito persistente,
serosites, sangramento de mucosa, hipotensdo
postural, hepatomegalia maior do que 2cm, ou
aumento progressivo do hematdcrito (Ht) (maior
do que 20%) concomitante a trombocitopenia
abrupta, devem ser internados.

A hidratacdo é venosa(HV) e é dividida em 2
fases:

o Fase de expansdo: Obter o valor do
Ht antes da HV e administrar somente solugdes
isotonicas como SF a 0,9% ou SRL 20mL/kg em
30 minutos; o volume maximo é de 2.000mL
por etapa, podendo ser repetida conforme
a necessidade do paciente, alem de rigorosa
observagdo e reavaliagdo clinica a cada 15-30
minutos, e Ht a cada 2 horas. (5).

o Fase de manutencdo: Iniciar apds
melhora clinica e laboratorial. S3o sinais de
melhora: volume urindrio adequado e queda do
Ht em paciente estdvel. A HV pode ser feita com
25ml/kg de 6/6 horas, de 8/8 ou de 12/12, sendo
1/3 desse volume na forma de solucdo salina
isoténica e os outros 2/3 com solucdo glicosada.
Caso ndo haja melhora, classifique o paciente
como dengue grave. (5).

Dengue grave

Os casos que culminam em choque,
sangramento grave ou comprometimento grave
de drgdos (ex: ALT ou AST maior do que 1.000,
alteracdo do nivel de consciéncia, miocardite,
nefrite), necessitam de tratamento de emergéncia
e encaminhamento urgente para um centro de
referéncia.

Inicia-se a fase de expansdo e caso resposta

inadequada, deve-se avaliar ahemoconcentragdo.
Se Ht em ascensdo e choque, deve-se utilizar
expansores coldides (10mL/kg/h). Deve-se
monitorar hiponatremia e hipocalemia e ter
atencdo a reabsor¢do do volume extravasado.

Com melhora clinica e
se retornar para a fase de manutencdo.
Estes pacientes devem permanecer em
acompanhamento em UTI até estabilizacdo
(minimo 48 horas), e, apds estabilizacdo,
permanecer na enfermaria. (5).

laboratorial, deve-
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