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Em dezembro, Dra. Vivian Carla da Silva Gomes XV Encontro Séo Paulo de Cirurgia Vascular e Entenda a importincia do médico de familia

apresentou trabalho de doutorado na FMUSP Endovascular acontecerd em maio. Confira! para a regula¢do da saude suplementar no Brasil
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EDITORIAL

Prezados associados,

Antes de mais nada, espero que todos tenham
tido um 6timo final de ano, e que, em 2017, en-
contremos muita harmonia ¢ paz, que tenhamos
mais calma do ponto de vista profissional e poli-
tico, que as coisas pelo menos se encaixem mais
e que as pessoas comecem a raciocinar melhor,
importando-se mais com uma coisa aparentemente
simples, mas que ¢ dificil de realizar: a cidadania.
Se todos pudessem, em um mundo perfeito, enten-
der o significado dessa palavra, com certeza ndo
estariamos, nem de perto, na situagdo social que
nos encontramos, hoje, no Brasil. Sei que sou um
sonhador nesse aspecto, mas com certeza continuo
lutando para que isso possa ser aplicado na pratica.

Estamos adiantados na programacao cientifica
do XV Encontro Sdo Paulo de Cirurgia Vascular
¢ Endovascular, que sera realizado no Centro de
Convengdes Frei Caneca, de 18 a 20 de maio de
2017, além do VI Encontro Interativo de Cirurgia
Vascular ¢ Endovascular. Preparem seus casos
desafios para o Encontro Interativo, e seus temas
correlatos para o Encontro Sao Paulo. Seus traba-
lhos serdo avaliados por uma comissdo julgadora
capacitada e, se forem escolhidos, concorrerdo a
premiagdo. Nao deixe de enviar seu trabalho ou
caso! Ja temos como convidados estrangeiros
confirmados a Dra. Alison Halliday (University
of Oxford - investigadora principal do ACST-2)
¢ 0 Dr. Matthew T. Menard (Harvard - um dos
investigadores do The BEST CLI Trial). Tere-
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mos como principais temas a serem abordados Pé
Diabético, Fistula Arterio-Venosa, Embolizagdo,
Trombose Venosa Profunda, Trauma Arterial e
Venoso, temas venosos sobre estética e varizes e
modulo arterial envolvendo os diferentes sitios da
doenca.

Ja se passou metade do mandato desta diretoria,
muita coisa foi feita, mas muita coisa ainda ha de
se fazer. Existem projetos com grande potencial
para serem realizados; acreditamos nisso. E esta
diretoria continua arduamente trabalhando, com
vistas a0 melhor para seus associados. Mande
suas sugestOes ¢ criticas, elas sempre serdo bem
recebidas, ponderadas e, quando possivel e viavel,
serdo executadas. Vocg, associado, faga sua parte,
participe ativamente!

Dr. Marcelo Fernando Matielo
Presidente da SBACV-SP 2016-2017

JANEIRO

Reuniao Administrativa

26/01/2017 - 5° feira, as 20 horas

Local:
Sede da SBACV-SP
Endereco:
Rua Estela, 515 — Bloco A - Cj. 62, Sdo Paulo — SP
Estacionamento:
Gratuito para os participantes (1° subsolo)

FEVEREIRO

Reuniao Cientifica

16/02/2017 - 5?2 feira, as 20 horas

Local:
Hospital do Servidor Publico Estadual Prédio da Administracéo — Sala 102
Endereco:
Av. Ibirapuera, 981, Indiandpolis - Séo Paulo
Estacionamento:
Gratuito para os participantes (entrada pela Av. Ibirapuera, 981)
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Inicio de 2017: apreensées e esperangas

Prezados colegas associados,

Quero, inicialmente, deixar registrado meu
desejo de um 2017 com votos de muita saude,
sabedoria e trabalho, extensivos a todos os fa-
miliares.

“Este ano ndo poderia ter vindo em melhor
hora”. Esta ¢ a frase que mais ouvi no final de
2016, tamanha a insatisfagdo e angulstia que to-
dos vivenciaram no periodo. O desejo do térmi-
no do ano foi praticamente unanime.

A grande divida deste inicio de 2017 na men-
te da nossa populagdo ¢é: “este ano serd 0 2016
parte 11?77

A apreensdo das familias é inevitavel. Nos,
cirurgides vasculares, passamos pela mesma
apreensdo. Apesar do indice de desemprego
entre os colegas médicos ser bastante baixo,
comparado aos indices populacionais, os tri-
butos das esferas federal, estadual e municipal
recairdo, inevitavelmente, com maiores valores
(sempre alguém paga a conta). Os indices de
inflagdo oficiais divulgados na primeira metade
do més sobre o ano de 2016 sdo mais baixos
quando comparados com 2015, mas eles ndo

refletem a inflagdo real dos bens de consumo
adquiridos nos mais diversos estabelecimentos
comerciais, nas escolas de nossos filhos e, prin-
cipalmente, em tudo o que consumimos na area
da satde.

Existe, tanto na satde publica como na sai-
de suplementar privada, um indice chamado
VCMH (Variagdo de Custo Médico e Hospi-
talar), considerado de forma coloquial como
“Inflagdo Médica” (a figura do médico sofre
desgaste com esse termo, porque da a impressao
dele ser o unico culpado pelos custos da Saude,
sendo um ledo engano, meus caros). Esse indice
reflete tudo o que foi gasto com Satde no peri-
odo de um ano.

Esse indice ¢ interessante porque tradicional-
mente vale, nas medi¢des, como, no minimo,
o dobro dos indices de inflagdo geral, como o
IPCA. Muitas variaveis o influenciam. Entdo,
nossas agdes com relagdo as tomadas de deci-
soes sobre as questdes de Satde devem ser cau-
telosas para que 2017 tenha a sobriedade neces-
saria em nossa atuagdo profissional.

O ano de crise que passamos foi alarmante,
mas de muito aprendizado. Aprendemos a com-

prar os bens de consumo com mais critério ¢ a
selecionar melhor nossas reais necessidades.
Nossa atuacdo profissional em 2016, com sere-
nidade e critérios de bom senso, ird ajudar para
que 2017 seja mais prospero para todos.

Novamente, desejo a todos um excelente ano.
Nao deixem de aproveitar os melhores momen-
tos com seus familiares e amigos! Com maio-
res ou menores dificuldades no nosso pais, eles
sempre estardo conosco ¢ o melhor de nossa
vida € 0 AGORA, junto com eles.

Dr. Carlos Eduardo Varela Jardim
Diretor de Defesa Profissional da SBACV-SP

Reserve a data em sua agenda:

ENCONTRO SAO PAULO e
CIRURGIA VASCULAR ¢« ENDOVASCULAR

VI Pré-Encontro Interativo de Cirurgia Vascular e Endovascular

18 a 20 de maio de 2017
Centro de Convencdes Frei Caneca | 4° andar | Sao Paulo | SP

REALIZAGAO:

S

SECRETARIA EXECUTIVA:

A L\aw&

ME3TING

MEETING EVENTOS
tel.: 11 3849-0379 | 3849-8263
vascular@meetingeventos.com.br

SBACVSP
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Dos consultorios ao sistema brasileiro de Saude: estudos em custo-efetividade
evolucionam as praticas médicas

Regulamentada pela Lei 12.041, de 28 de abril de 2011, para a rede publica de Saude (SUS), as analises de custo-efetividade
demandam a participagdo de médicos e sociedades de especialidades para um trabalho conjunto ao Ministério da Saude

Hoje em dia, surgem, em um espago de
tempo cada vez menor, tecnologias para sau-
de — medicamentos, produtos e equipamen-
tos — que aprimoram os tratamentos médicos,
auxiliam na diminui¢do do tempo de tera-
pia e melhoram o bem-estar dos pacientes.
Contudo, o custo dessas novas tecnologias,
muitas vezes, ¢ alto e ¢ dificil saber qual o
procedimento mais adequado, que va priori-
zar o valor humano, ao assegurar a eficiéncia
do tratamento e, a0 mesmo tempo, ndo im-
pactar a sustentabilidade do sistema de Saude
brasileiro. A escolha pela melhor tecnologia
ndo deve ficar apenas nas maos dos orgaos
governamentais e dos planos de saide. Os
meédicos e sociedades de especialidades tém
papel crucial nesse trabalho.

Entender como funcionam as anélises de
custo-efetividade no cendrio brasileiro ¢
fundamental para o aproveitamento racional
dos recursos utilizados na satde. Conforme
aponta o médico, consultor e professor, es-
pecializado em gestdo de doengas baseada
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em evidéncias e Avaliagdo de Novas Tecno-
logias em Saude (ATS), Marcelo Eidi Nita,
desde 2012, por for¢a de lei, os estudos eco-
nomicos sdo obrigatorios para a adocdo de
qualquer tipo de tecnologia em saude, tanto
na rede publica, como na privada. Dentro
desses estudos de ATS, estdo: revisdes siste-
maticas (meta-analise), avaliagdo de impacto
orgamentario e custo-efetividade. Com rela-
¢do ao Sistema Unico de Satide (SUS), antes
da inser¢do de alguma tecnologia nos hospitais
publicos, € preciso submeté-la, por um dossié,
ao exame da Comissao Nacional de Incorpora-
cdo de Tecnologias no SUS (Conitec), criada
pela Lei 12.041, de 28 de abril de 2011, e as-
sistida pelo Departamento de Gestdo e Incor-
poragdo de Tecnologias em Saude (DGITS).
Essa comissdo assessora o Ministério da Sai-
de quanto a essa competéncia.

Da mesma forma, um processo semelhante
acontece para a inclusdo de uma nova tecno-
logia no rol de servicos oferecidos pela satde
suplementar. Submetido a uma comissdo per-

manente, composta de membros das socieda-
des médicas, da sociedade civil e de repre-
sentantes das operadoras de planos de satde,
e regulamentada pela Agéncia Nacional de
Satde Suplementar (ANS), que faz a aprecia-
¢do das evidéncias clinicas ¢ dos estudos de
custo-efetividade, os produtos, tratamentos ¢
medicamentos que sdo aprovados passam a
ter cobertura mandatéria pelas operadoras de
planos de satde.

Neste contexto, estdo inseridos os consul-
torios médicos, onde especialistas de diver-
sas areas realizam procedimentos, que nao
necessitam ser aplicados nos hospitais, e que
podem ser cobertos pelo sistema publico ou
privado “Exemplo disso é a receita para uso
dos novos anticoagulantes orais para preven-
¢do e tratamento da Trombose Venosa Pro-
funda, que se estivessem incorporados no
Sistema Unico de Satde (SUS) ou no siste-
ma de satde suplementar, permitiriam maior
acesso a essas tecnologias pelos pacientes
nos consultorios, desde que fossem compro-
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Elaine Alboledo Monteiro

Marcelo Eidi Nita

vadas que as mesmas sdo custo-efetivas”, ex-
plica o especialista.

Por isso, ¢ importante entender que, neste
cenario, as avaliagdes em custo-efetividade
sdo uma via de mao dupla. O médico nao
precisa e ndo deve aceitar todas as decisdes
unilaterais que sdo feitas pela Conitec e pelos
planos de satide. Sua pratica ¢ experiéncia
profissional nos consultorios podem, e mui-
to, auxiliar nos estudos que sdo feitos para
insercdo de novas tecnologias na Saude e, por
isso, ele precisa ter voz ativa nesse processo.

As sociedades de especialidades deveriam
exercer papel fundamental no incentivo e
desenvolvimento de pesquisas envolvendo
custo-efetividade. A SBACV-SP, por exem-
plo, ja recebeu, em suas reunides cientificas
mensais, apresentacoes de diversos trabalhos
desenvolvidos por cirurgides vasculares, re-
sidentes e estudantes de medicina sobre ana-

lises comparativas de tratamentos na espe-
cialidade vascular. Ainda segundo Marcelo
Nita, as pesquisas em custo-efetividade sdo
muito especificas de caso para caso, por isso
ha uma demanda muito grande por estudos
realizados por médicos especialistas de cada
area.

“Atualmente, ha mais de uma centena de
medicamentos e equipamentos sendo avalia-
dos pelo Ministério da Satde, para decisdo
acerca da sua utilizagdo ou ndo. A fim de sa-
ber qual a melhor opgdo para adotar em sua
pratica rotineira, os médicos podem buscar a
literatura médica. E se ndo houver a resposta
para a sua demanda, as sociedades médicas
tém que promover pesquisas ¢ avaliagdes de
custo-efetividade, a respeito de medicamen-
tos, equipamentos e procedimentos, se nao
forem cobertos pelo SUS ou pelas operadoras
de planos de saude”, explica Marcelo Nita.

Com relag@o a cirurgia vascular especifica-
mente, o profissional informa que os estudos
em custo-efetividade podem auxiliar na deci-
sdo para incorporacdo de uma nova protese
na intervencdo terapéutica de um aneurisma,
na escolha por anticoagulantes orais no trata-
mento de trombose ou de determinados mé-
todos para terapia de varizes, por exemplo.

E como o custo-efetividade pode auxiliar
no processo de escolha? Essa analise avalia
tanto a parte clinica, ou seja, os desfechos
clinicos, bem como os custos. Basicamen-
te, o grande impacto, a grande celeuma hoje
sobre as avaliagdes, reside no fato de que ¢
necessaria uma visdo ndo sé dos desfechos
clinicos (mortalidade, numeros de ressangra-
mento, embolia pulmonar etc.), mas também
a avaliacdo dos custos, para que se possa
fazer uma comparagdo entre as novas tecno-
logias e as antigas. Aquelas que tiverem as
menores relagdes custo-efetividade sdo reco-
mendadas. “Héa uma grande discussdo sobre
o0 uso das analises de custo-efetividade, hoje
em dia, porque ha um crescente custo para
a aquisicdo das novas tecnologias, e nio ¢
possivel incorporar todas elas sem um estudo
sobre o seu desfecho clinico e também o seu
impacto financeiro”, diz Marcelo Nita.

Existem varios exemplos sobre o assunto
na especialidade vascular. Um deles ¢ o trata-
mento e prevencao de tlceras nas pernas. Se-
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gundo a enfermeira e gerente clinica da BSN
medical Brasil, Elaine Alboledo Monteiro,
que pesquisa sobre custo-efetividade, varios
novos dispositivos e curativos sdo oferecidos
com frequéncia para os profissionais utiliza-
rem em seus pacientes.

“Hoje em dia, os profissionais de satide
devem ser mais proativos na abordagem das
feridas para, além de capacitar e envolver os
pacientes nos cuidados, reduzir os custos.
E preciso saber a hora certa de adotar novas e
avancadas tecnologias e suas reais necessidades,
a fim de que o processo de cicatrizagdo seja
acelerado. Além do valor humano, o encurta-
mento do tempo de terapia gera a diminuigdo
dos custos, gragas a catalisacdo de etapas que
envolvem diversos profissionais no ciclo de
trabalho dos hospitais e at¢ mesmo nos con-
sultorios”, afirma Elaine Monteiro.

Ainda de acordo com a profissional, em
muitos servigos da pratica gerencial, os re-
sultados sdo mal definidos e mal mensura-
dos. Nem sempre o prego do produto unitario
reflete o valor real do procedimento, porém,
muitas vezes, a tecnologia com maior preco
de mercado traz respostas em menor tempo.
Nesses casos, o resultado em relagdo ao cus-
to total € mais satisfatorio do que quando se
opta pela solugdo mais barata.

“As tecnologias inovadoras surgem justa-
mente para oferecer eficiéncia, com a dimi-
nuicdo do tempo de terapia e a disponibilida-
de de maior conforto e seguranga ao paciente,
0 que aumenta sua adesdo ao processo tera-
péutico e garante melhor resposta de cicatri-
zagdo. Sao produtos que fazem a diferenca
para o profissional — seguranca na indicagao
e praticidade no uso — e para o enfermo —
conforto, solugdo do problema e menor tem-
po de tratamento”, acrescenta a pesquisadora.

Marcelo Nita enfatiza que as pesquisas
cientificas em custo-efetividade ndo se res-
tringem apenas ao ambiente académico. O
impacto social desses trabalhos ¢ extrema-
mente importante, sobretudo porque podem
ser aplicados a gestdo do sistema de Saude
brasileiro. “Trata-se de uma pesquisa aplica-
da que pode mudar a forma que a Medicina é
empregada nos consultorios médicos e hospi-
tais, por isso precisa ser muito incentivada”,
ressalta.
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Gutenberg do Amaral Gurgel

Caros amigos da SBACV,

Neste ano de 2017, teremos elei¢do para a
diretoria da SBACV Nacional, biénio 2018-
2019. Fizemos varias reunides de tentativa de
unido entre os propostos candidatos, mas essa
unido de forgas infelizmente nao foi alcanga-
da, por motivos alheios a nossa vontade.

O conhecimento do passado ¢ fundamental
para as decisdes do presente e a programagao
do futuro, dai porque podemos citar algumas
das nossas principais atividades associativas e
médicas desenvolvidas até agora: 1 - Funda-
dor da Unicred Natal-RN, integrando o Conse-
lho Administrativo por quatro anos e o Fiscal
por dois anos; 2 - 25 anos cooperando com a
Unimed Natal, sendo seis anos no Conselho
Fiscal e quatro no Conselho Administrativo;,
3 - Diretor de Marketing da AMB-Natal; 4 -
Rotariano, com cargos de presidente do clu-
be e governador-assistente do Distrito 4500;
5 - Fundador e diretor-presidente do Hospital
Angiovascular (1995); 6 - Funcionario e de-
pois médico da Assembleia Legislativa do Rio
Grande do Norte ha 34 anos, hoje coordenador
da Junta Médica. 7 - Membro da Academia de
Medicina do Rio Grande do Norte; 8 - Mestre
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pela Unifesp. 9 - Professor da Universidade
Potiguar, na disciplina Cirurgia Vascular.

Para nossa satisfagdo, estamos na SBACV
ha 27 anos, tendo participado de varios cargos
da Regional do Rio Grande do Norte, quando
tivemos a oportunidade de realizar diversas
atividades de defesa profissional, adminis-
trativas e cientificas. No ambito cientifico,
promovemos os seguintes eventos: 2* Jornada
Norte-Nordeste de Angiologia ¢ de Cirurgia
Vascular (1995); VI Encontro Norte-Nordeste
de Angiologia e Cirurgia Vascular (2006); VI
Congresso Brasileiro de Ecografia Vascular
(2014) e, em especial neste ano (2017), esta-
remos organizando o 42° Congresso Brasilei-
ro de Angiologia ¢ de Cirurgia Vascular, no
periodo de 9 a 13 de outubro, no Centro de
Convengoes de Natal.

Nas ultimas quatro gestoes (2010-2017),
participamos direta ou indiretamente de todas
as acdes institucionais da nossa Sociedade.
Diretamente, no Conselho Cientifico, Comis-
soes de Trabalho e, atualmente, como diretor
de Publicagdes. No Conselho Cientifico, es-
tamos na Comissdo do Titulo de Especialista
(CATE). Essa comissdo ¢ de maxima impor-
tancia para o associado que vai se submeter
a avaliacdo respectiva. Nesse periodo, adqui-
rimos experiéncia e vivéncia suficientes para
concluir pela necessidade de mudangas nessa
tdo relevante prova, porquanto precisamos
modernizar pedagogicamente a maneira de
avaliar nossos especialistas. Como diretor de
Divulgagdo, realizamos uma estruturagdo do
marketing ¢ unificagdo das matérias publici-
tarias com a marca SBACV. Desta forma, to-
das as agoes tém como ponto central a propria
SBACV. Exemplo: a revista Radar passou a
ser chamada SBACV Noticias. Continuamos
a elaboragdo do novo site, iniciado na gestdo
anterior. Estamos com o novo APP sendo fi-
nalizado. Em 2016, conseguimos uma ampla
divulgagdo da nossa especialidade, trabalho
de toda uma equipe jornalistica, que comprou
nossa ideia de levar a marca da SBACV para
o patamar de grande projegdo nacional na qual
se encontra atualmente.

Durante a gestdo do Dr. Pedro Komlos
(2015), apresentamos o Programa Checkup
Vascular, ferramenta de divulgacdo da espe-
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cialidade de maior impacto publicitario dos
ultimos tempos. O Checkup Vascular foi idea-
lizado na Regional do Rio Grande do Norte, na
nossa 2* gestdo como presidente (2014-2015),
mas entendemos que essa marca deveria ser
nacional. Fizemos o repasse para a SBACV
Nacional fazer o trabalho de divulgagdo. Ja no
segundo semestre de 2015, iniciamos o traba-
lho de divulgagdo da marca, com sua consoli-
dacdo em 2016.

Em acdes extra-diretoria de publicagdes,
ajudando diretamente a defesa profissional da
SBACYV, assessoramos diretamente o juridico
da AMB-SBACV nas duas agdes vitoriosas
que foram ajuizadas na Justi¢a Federal do Rio
Grande do Norte contra os conselhos de Bio-
medicina e Farmdcia, valendo registrar que até
entdo a nossa classe médica ndo tinha obtido
nenhuma vitoria na Justica.

Com a experiéncia que temos acumulado
nestes 27 anos de Sociedade e nas demais ati-
vidades associativas, colocamos nosso nome,
e em breve dos demais diretores, para ter hon-
ra e orgulho de administrar e presidir a nossa
Sociedade. Estamos cientes das dificuldades
que o Brasil enfrenta, mas com muito traba-
lho, dedicacdo e experiéncia na politica insti-
tucional séria, comprometida com a ética e o
fortalecimento da nossa nobre missdo médica,
conseguiremos o principal, que ¢ fortalecer a
nossa Sociedade do ponto de vista da defesa
profissional e, ndo menos importante, mostrar
a forca e unido da SBACV junto as demais en-
tidades congéneres (AMB, CFM, ANS, sindi-
catos) e orgdos dos trés poderes, como o STJ,
Congresso Nacional, ministérios da Satide e
Educagao.

Agradecendo a atengdo de todos e ficando
ao inteiro dispor para quaisquer duvidas e/ou
esclarecimentos, rogamos, acima de tudo, que
Deus ilumine sempre 0s nossos caminhos pes-
soais, familiares, profissionais e associativos.

Um grande e fraterno abraco!

Dr. Gutenberg do Amaral Gurgel
Candidato a presidente da SBACV 2018-2019
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Cirurgia vascular apresentou trabalho de doutorado na FMUSP

Com o titulo “Modelo experimental de estu-
do da hipertensao intra-abdominal: efeitos sobre
o fluxo adrtico e pressdo arterial sistémica”, a
associada da SBACV-SP, Dra. Vivian Carla da
Silva Gomes, defendeu tese de doutorado no
dia 6 de dezembro de 2016, sob a orientagdo
do professor doutor Erasmo Simao da Silva. O
trabalho foi desenvolvido na Faculdade de Me-
dicina da Universidade de Sao Paulo (FMUSP),
no departamento Clinica Cirtirgica.

Participaram da banca os professores dou-
tores Ana Cristina Aoun Tannuri, José Carlos
Costa-Baptista Silva e Jos¢ Augusto Tavares
Monteiro.

INFORMES DA DIRETORIA

Ana Cristina Aoun Tannuri, Erasmo Simé&o da Silva, Vivian Carla da Silva Gomes, José Carlos Costa-Baptista Silva
e José Augusto Tavares Monteiro

Normas para tornar-se sécio da SBACV

Apresentamos as normas para ingresso na
SBACYV e estimulamos os membros a se mobili-
zarem para uma possivel mudanca de categoria.

Para se tornar Aspirante, Pleno ou Efetivo, apos
preencher a documentagao, entregue-a em sua re-
gional.

Para se tornar Titular, envie a documentagido
para a SBACV Nacional, com sede em Sao Paulo.

Todas as propostas estdo disponiveis no site
www.sbacv.com.br.

Aspirante:

* Poderdo ser membros Aspirantes os médicos
interessados nos objetivos da SBACV, que apre-
sentarem a regional da SBACV da Unidade da Fe-
deragéo (UF) onde o candidato exerce sua ativida-
de profissional, ou, ndo havendo, a mais proxima,
solicitagdo assinada, com copia do Curriculum
Vitae, juntamente com copia do RG, copia auten-
ticada do diploma de médico, copia da carteirinha
do CRM e duas fotos 3x4.

Pleno:

* Estar regularmente inscrito no Conselho re-
gional de Medicina (CRM) do estado onde exerca
sua atividade profissional, encaminhando copia
do registro;

* Participar das atividades da SBACV, na con-

digao de aspirante, por pelo menos trés anos, po-
dendo ser somados periodos;

* Apresentar o formuldrio de associagdo em
duas vias e assinadas por dois associados da SBA-
CV pertencentes a categoria Efetivo ou Titular;

® Ter completado residéncia médica ou curso
de especializacdo reconhecido pela SBACV, nas
especialidades ou areas que s3o objetivos da asso-
ciagdo, anexando o comprovante a proposta;

* Anexar a proposta de associacdo duas copias
do RG, do CPF, do diploma de médico e duas fo-
tos 3x4;

® Apresentar e ter sua proposta de associagdo
aprovada pela regional da SBACV corresponden-
te, estando quite com a tesouraria da SBACV.

Efetivo:

* Ser associado da SBACV na categoria Ple-
no, por pelo menos dois anos, contados a partir
da aprovagdo do ingresso, ou ter participado das
atividades da SBACV como Aspirante, por pelo
menos trés anos;

* Estar inscrito no CRM onde exerca sua pro-
fissdo;

* Possuir o titulo de especialista em Angiologia
ou Cirurgia Vascular**;

¢ Ser sécio da APM ou AMB;

® Apresentar e ter sua proposta de associagdo

aprovada pela regional da SBACV corresponden-
te, estando quite com a tesouraria da SBACV.

**QObserva-se que possuir o Titulo de Espe-
cialista significa que o candidato foi aprovado
no exame + solicitou o titulo (no site) + tem este
Titulo de Especialista devidamente registrado na
AMB/MEC e CNA.

Titular:

® Ser associado Efetivo hd pelo menos trés
anos;

® Apresentar artigo original ao JVB, sendo
aceito para publicagdo ou publicado hé, no maxi-
mo, seis meses da data da proposta, na qualidade
de primeiro autor; ou monografia original ndo pu-
blicada sobre tema da especialidade; ou titulo de
livre-docéncia ou de doutor obtido em institui¢ao
de ensino superior reconhecido pelo MEC; ou ain-
da acumular 100 pontos nos cinco anos que ante-
cederam ao pedido de progressdo, em eventos de
educacdo médica continuada nas especialidades e
area de atua¢do da SBACYV, de acordo com nor-
mas da CNA.

°® Apresentar e ter sua proposta de progressao,
para esta categoria, aprovada pela diretoria nacio-
nal da SBACV, estando quite com a tesouraria da
SBACV.
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ENCONTRO SAQ PAULO e

CIRURGIA VASCULAR ¢ ENDOVASCULAR

Vi Pré-Encontro Interativo de Cirurgia Vascular e Endovascular

18 a 20 de maio de 2017
Centro de Convengdes Frei Caneca | 4° andar | Sao Paulo | SP

Evento, que acontecera em maio, no Centro de Convengdes Frei Caneca, sera precedido pelo VI Pré-Encontro
Interativo de Cirurgia Vascular, onde havera a apresentagao de Casos Desafios

A SBACV-SP esta trabalhando para a realizagdo de mais uma edigio de
um dos maiores eventos da cirurgia vascular do estado. O XV Encontro
Sao Paulo de Cirurgia Vascular e Endovascular acontecera de 18 a 20 de
maio, no Centro de Convengdes Frei Caneca. A comissio organizadora do
encontro esta preparando de forma cuidadosa a programagido cientifica,
com o convite a profissionais de destaque no cenario nacional e a renoma-
dos cirurgides vasculares estrangeiros.

A Comissao Organizadora é composta pelos doutores Marcelo Fernan-
do Matielo (presidente do Congresso), Calogero Presti, Edson Takamitsu
Nakamura, Erasmo Siméo da Silva, Ivan Benaduce Casella, José Ben Hur
Ferraz Parente, Jos¢ Carlos Baptista-Silva, Marcelo Calil Burihan, Mar-
celo Rodrigo de Souza Moraes, Roberto Sacilotto, Sidnei José Galego e
Valter Castelli Junior.

Ja estdo confirmadas as presencas de dois convidados estrangeiros: Ali-
son Halliday, professora de Cirurgia Vascular da University of Oxford,
da Inglaterra; e Matthew T. Menard, especialista em Cirurgia Vascular e
Endovascular e professor assistente da Harvard Medical School, dos Esta-
dos Unidos da América.

Em breve serdo abertas as inscri¢des para o encontro, e também para en-
viar temas correlatos. Os temas selecionados serdo apresentados durante o
evento, com posterior debate entre os presentes.

O congresso sera pontuado pela CNA para obtencao do Certificado de
Atualizagdo Profissional. Para que os médicos participantes do proces-
so de revalidagdo do titulo de especialista utilizem os pontos, concedidos
pelo CNA ao evento, deverdo, obrigatoriamente, informar sua opgao na
ficha de inscrigdo on-line.

Durante o encontro, havera uma area de exposigdes que podera ser fre-
quentada apenas pelos inscritos e pelos expositores. A ocasido também é
uma boa oportunidade para networking entre os presentes.

Mais informagdes podem ser obtidas pelos telefones (11) 3849-0379 /
3849-8263 ou e-mail: vascular@meetingeventos.com.br.

VI Pré-Encontro Interativo de Cirurgia Vascular e Endovascular

O VI Pré-Encontro Interativo sera realizado no dia 18 de maio, das 13 as
17 horas, no mesmo local do XV Encontro Sao Paulo. No evento, havera
a apresentacdo de Casos Desafios em uma sessio interativa com a partici-
pagdo da plateia.

Os interessados podem encaminhar os casos, que devem conter pergun-
ta(s) com cinco alternativas cada (e a indica¢do da resposta correta), a se-
rem votadas pela plateia. Cada caso passara pela analise e julgamento da
Comissdo Organizadora. Sugere-se o envio de casos raros, diagnosticos
dificeis, terapéutica nao convencional ou tecnicamente complicada, casos
controversos etc.. Durante a discussio dos casos clinicos, serfo apresenta-
das as perguntas interativas e a plateia podera escolher a alternativa mais
adequada.

Ao final do evento, serdo premiados os melhores casos clinicos e os trés
participantes da plateia que tiverem mais acertos nos casos. Se houver em-
pate, sera utilizado o critério de velocidade de resposta dos participantes.

Para os inscritos no XV Encontro Sao Paulo, a participagdo no VI Pré
-Encontro ¢ gratuita. A abertura para envio de casos se dard no mesmo
periodo da abertura das inscrigdes.

Inscrigcdes para provas de titulos de especialistas na categoria
Especial vao até 15 de fevereiro

Neste ano, os angiologistas e cirurgides vas-
culares, com formagao ha mais de 15 anos, terdo
a oportunidade de realizar o Exame de Suficién-
cia para Obtencdo de Titulo de Especialista em
Angiologia, e também em Cirurgia Vascular, na
categoria Especial. O edital ja esta disponivel no
site da SBACV (www.sbacv.org.br/concursos) e
as inscrigdes vao até o dia 15 de fevereiro, as 18
horas (horario oficial de Brasilia).

O exame sera no dia 1° de abril de 2017, no
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Hotel Maksoud Plaza, em Sdo Paulo. Assim
como a prova tradicional de Titulo, o exame tera
duas etapas realizadas sequencialmente: uma
prova de multipla escolha e outra tedrico-pratica
com perguntas dissertativas.

A tltima oportunidade que os profissionais
formados ha mais de 15 anos tiveram de realizar
a prova foi em 2008. Segundo o coordenador do
exame, Dr. Fausto Miranda Junior, para obter a
aprovagao sera necessaria nota minima sete em

cada prova (MC).

A iniciativa foi proposta pelo presidente da
SBACYV Nacional, Dr. Ivanésio Merlo, e aprova-
da pelo diretor cientifico, Dr. Roberto Sacilotto,
que comenta que a prova tera um carater mais
pratico, e visard a aproveitar a experiéncia do
médico que ja clinica na area vascular por ex-
pressivo periodo de tempo.

Para mais informagdes, basta entrar em conta-
to pelo e-mail secretaria@sbacv.com.br.
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Grupo da USP quer reduzir dosagem de medicamentos
para doengas cardiovasculares

Estudo visa a entender o impacto da complementacgdo da dieta com acidos graxos 6mega 3 no organismo e saber se eles
podem contribuir como co-terapia nas doengas cardiovasculares

E cada vez mais comum, nos supermercados,
produtos enriquecidos com dmega 3, bem como
capsulas dessas substancias, vendidas em qual-
quer farmdcia e até pela internet. Desde que um
estudo com inuites (esquimos), feito na década de
1970, revelou que os remanescentes, com dieta
rica em peixes, tinham menos incidéncia de do-
engas cardiovasculares do que os inuites que mi-
graram para as cidades, os acidos graxos 6mega 3
entraram de vez para a farmacopeia popular e sua
ingestdo passou a ser conectada com a promocao
de satde e bem-estar.

Entretanto, como ressalta a professora Inar
Alves de Castro, doutora em Nutricdo Humana
Aplicada e pesquisadora associada do Centro de
Pesquisa em Alimentos (FORC — Food Research

APM

Center), nao se sabe ainda qual o efeito da inges-
tdo dessas substancias fora de seus alimentos de
origem, em forma de capsulas ou por meio do en-
riquecimento de outros alimentos.

Inar e sua equipe, composta por trés doutoran-
dos, dois mestrandos e dois alunos de iniciagao
cientifica, investiga o uso desses acidos graxos,
em forma de suplementos, em conjunto com me-
dicamentos para doengas cardiovasculares como
a aterosclerose, por exemplo. “Queremos saber se
uma suplementacdo com 6mega 3 poderia con-
tribuir para reduzir a dosagem e a quantidade de
remédios que as pessoas que sofrem de doengas
cardiovasculares ingerem”, relata a pesquisadora.

A equipe vai agora tentar introduzir, em dietas
de pessoas com problemas cardiovasculares, uma

suplementagdo com capsulas de dleo de peixe,
esterdis vegetais inseridos em chocolate e cha
verde, a0 mesmo tempo em que reduz a dosagem
de medicamentos para doengas cardiovasculares,
e tentar manter normais parametros como LDL,
colesterol etc.

“Preocupa-nos o que chamamos de efeito cas-
cata de remédios: as pessoas com problemas car-
diovasculares tomam medicamentos fortes, algu-
mas tém reagdes adversas e entdo tém de ingerir
outros medicamentos para cortar essas reacoes. Se
a ingestdo de complementacdao com acidos gra-
xos ajudar a cortar esse ciclo, sem que a oxidacdo
provocada por essa suplementacdo provoque um
efeito negativo em longo prazo, € possivel que
tenhamos encontrado um caminho”, espera Inar.

APM é contraria a reducao de médicos nas UPAs

Resolugéo do Ministério da Satide permitira que Unidades de Pronto Atendimento

funcionem com apenas um médico por turno

No dia 29 de dezembro, o ministro da Satide Ricardo Barros anunciou a re-
duc@o das exigéncias minimas para o funcionamento das Unidades de Pronto
Atendimento (UPAs). Agora, as unidades — que funcionam 24h — precisam
disponibilizar, a0 menos, dois profissionais para atendimento. O minimo an-
teriormente era de quatro profissionais. Ficard a cargo dos gestores locais es-
colherem o tamanho da equipe de cada UPA.

Segundo a pasta, as mudangas tém o intuito de estimular a abertura de no-
vas unidades — embora se apliquem também para as que ja estdo em funciona-
mento. Atualmente, existem 165 UPAs fechadas por conta da falta de verba
dos municipios, que ndo conseguem arcar com as despesas minimas exigidas.
Além disso, outras 275 estdo em obras. Barros acredita que a flexibilizagdo
da regra ndo ira afetar o atendimento. Na leitura do ministro, ¢ melhor um
médico do que nenhum.

A Associagdo Paulista de Medicina (APM), entretanto, € contraria as medi-
das. Primeiro, pelo aumento da demanda por cada médico atuante, com turnos
de 12h ao dia e também pela Resolugdo n°® 2.079/14, do Conselho Federal
de Medicina, que dispde sobre a atuagdo do profissional nas UPAs. "Este
documento diz, por exemplo, que se um paciente deve ser transferido a uma
unidade de emergéncia, ndo pode ser transportado sem que um médico o
acompanhe. Desta forma, a unidade ficaria sem nenhum médico?”, questiona
Florisval Meindo, presidente da APM.

A alteragdo prevé, ainda, a flexibilizagdo e o compartilhamento do uso de

equipamentos em rede, com o intuito de manté-los em utilizagdo constante.
Além disso, 0 novo sistema traz um modelo de repasses (confira a tabela a
seguir), com oito opgdes (anteriormente eram trés), cada uma com diferentes
valores encaminhados pelo Ministério — que custeia 50% da manutengao
das UPAs, enquanto estados e municipios dividem o restante das despesas.

Opgoes N°de N° de Valor do Valor do
profissionais atendimentos incentivo incentivo
médicos médicos/més  financeiro financeiro para

para custeio qualificagado de
de UPA 24h UPA 24h

I 2 (no minimo 1 2.250 R$ 50.000,00 R$ 35.000,00
diurno e 1 noturno

n 3 (no minimo 2 3.375 R$ 75.000,00 R$ 52.500,00
diurnos e 1
noturno)

11} 4 (no minimo 2 4.500 R$100.000,00 R$ 70.000,00

(antigo  diurnos e 2

tipo 1)  noturnos)

v 5 (no minimo 3 6.250 R$ 137.000,00 R$ 98.000,00
diurnos e 3
noturnos)

v 6 (no minimo 3 7.500 R$ 175.000,00 R$ 125.000,00

(antigo  diurnos e 3

tipo 2)  noturnos)

VI 7 (no minimo 4 10.500 R$ 183.500,00 R$ 183.500,00
diurnos e 3
noturnos)

Vi 8 (no minimo 4 12.000 R$ 216.500,00 R$ 216.500,00
diurnos e 4
noturnos)

Vil 9 (no minimo 5 13.500 R$ 250.000,00 R$ 250.000,00

(antigo  diurnos e 4

tipo 3)  noturnos)

Fonte: Portal da APM
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REUNIAO ADMINISTRATIVA

Inicio das reunioes da SBACV-SP em 2017

Em janeiro, a Regional Sao Paulo realizard a
primeira Reunido Administrativa de 2017, no dia
26 (Gltima quinta-feira do més), a partir das 20
horas, na sede da SBACV-SP - Rua Estela, 515
- Bloco A - Cj. 62, Sao Paulo (SP). Os socios da
entidade estdo convidados para participar do en-
contro, em que todos poderdo, juntamente com a

SBACV NACIONAL INFORMA

diretoria, discutir e deliberar as pautas concernen-
tes aos projetos e as atividades desenvolvidas pela
associacdo, e saber sobre as novidades que estdo
sendo preparadas.

O evento sera comandado pelo presidente da Re-
gional Sao Paulo, Dr. Marcelo Fernando Matielo,
e pelo secretério geral, Dr. Ivan Benaduce Casella.

A primeira Reunido Cientifica acontecerd no
dia 16 de fevereiro, as 20 horas, no Hospital do
Servidor Publico Estadual — Prédio da Adminis-
tragdo — Sala 102, localizado na Av. Ibirapuera,
981, Indiandpolis - Sao Paulo (SP).

Em ambos os locais o estacionamento ¢ gratuito
aos participantes.

SBACV no Senado em Brasilia

A SBACYV Nacional participou, em 30 de no-
vembro, de Audiéncia Publica que ocorreu no
Senado Federal, onde foram apresentados te-
mas ligados a aten¢do médica ao paciente dia-
bético, com o objetivo de evitar e/ou diminuir
as complicagdes dessa doenga.

Participaram do evento representantes das so-
ciedades de Endocrinologia, Oftalmologia, Ne-
frologia e Cirurgia Vascular, que foram recebi-
dos pelo senador Ronaldo Caiado. Da SBACV,
estavam presentes o presidente Ivanésio Merlo, o
diretor Cientifico, Roberto Sacilotto, o diretor de
Defesa Profissional, Francesco Evangelista Bote-
lho, o presidente da Regional de Minas Gerais,
Daniel Mendes Pinto, e, representando a Re-
gional do Espirito Santo, ligado ao nucleo de
tratamento do P¢é Diabético, o Dr. Eliud Garcia
Duarte Junior.

Cada representante de especialidade apre-
sentou, no anfiteatro anexo, que contou com
a participacdo de senadores pertencentes a
Comissao de Assuntos Sociais, temas que evi-
denciam o retrato atual do Diabetes no Brasil.
Coube ao Dr. Roberto Sacilotto o tema “P¢é
Diabético, Prevengao e Tratamento”.

QUADRO DE AVISOS

O evento foi extremamente proveitoso e elo-
giado pelos senadores, que propuseram a reali-
zacdo de Projeto de Lei, que serd levado ao Po-
der Executivo, com o objetivo de criar centros

de tratamento multidisciplinar em cada estado
da Federagdo. Esses centros teriam a fungao de
coordenar agdes de atendimento ao diabético
nos municipios.

O socio titular da SBACV-SP, Dr. Fausto Miranda Jr., informa que seu e-mail vinculado a Associagao Paulista de Medicina (APM)

- fmiranda@apm.org.br — foi encerrado pela entidade. Para manter contato com o cirurgido vascular, a partir deste ano, é necessario

utilizar o seguinte e-mail: mirandajr.fausto@gmail.com.
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O médico de familia e os planos de saude

Por Cadri Massuda e Paulo Poli Neto *

O médico de familia estd cada vez mais pre-
sente no discurso e na pratica das operadoras de
planos de satde, e ja temos diversas iniciativas
em todo o Pais. No Sistema Unico de Satide
(SUS), o crescimento dessa especialidade mé-
dica e da Atencdo Primaria (APS) vem ocorren-
do desde 1994, apesar de as primeiras residén-
cias médicas terem surgido na década de 1970.

No Brasil e na maioria dos paises da Amé-
rica, houve um declinio da figura do médico
generalista no século XX e uma onda de hi-
perespecializagdo. Na Europa, essa transicao
aconteceu de uma forma diferente. A criagdo
de sistemas nacionais de saude estimulou um
equilibrio na formagdo e na oferta de médicos
de familia em comparag¢do com os demais espe-
cialistas. Nesse modelo, o0 médico de familia é
o responsavel por ser o primeiro e continuado
contato dos pacientes para a maioria dos pro-
blemas de satide e ¢ seu papel regular o acesso
aos demais servigos do sistema. Para isso, o Es-
tado garante uma propor¢do na formagao entre
especialistas e generalistas. Na Inglaterra ou no
Canada, o médico precisa ter feito uma residén-
cia médica para poder clinicar e cerca de 40%
das vagas totais sdo de Medicina de familia.

O modelo predominante nos planos de sau-
de no Brasil, no entanto, ¢ o do acesso dire-
to do beneficidrio a uma gama de especiali-
dades. O paciente ¢ quem precisard escolher
como acessar os servicos, independentemente
da sua queixa. Um adulto de 40 anos que tem
se preocupado recentemente com a sensagdo
de fisgadas no peito terd que escolher entre o
cardiologista, o ortopedista, o gastroenterolo-

Os pacientes
avaliam bem
esse modelo,
porque passam
a contar com
um profissional
acessivel

gista e, ainda, entre uma consulta eletiva ou de
urgéncia. Todos esses profissionais, por mais
qualificados que sejam, atuardo com o objetivo
de excluir se a causa do sintoma esta relaciona-
da a sua especialidade ou se ¢ um caso urgente.
Isso quer dizer que ndo necessariamente irdo se
preocupar em compreender de forma ampla o
problema do paciente.

Em outro exemplo, uma mulher de 58 anos,
com hipertensdo arterial, diabetes, obesidade,
artrose nos joelhos (problemas bastante fre-
quentes) se consultaria com diversos médicos
sem haver uma coordenacdo do cuidado entre
eles: quem avaliard o paciente de forma inte-
gral? Quais os profissionais responsaveis pelas
descompensagoes desses quadros? Qual mé-
dico cuidard de todas as prescricdes médicas,
para avaliar interagdes medicamentosas e efei-
tos colaterais?

Estudos como os realizados pela pesquisa-
dora Barbara Starfield nas décadas de 1990 e
2000, comparando sistemas de saude de diver-
sos paises, ajudaram a entender a diferenca en-
tre esses dois modelos: com acesso direto aos
especialistas focais e aqueles com o médico de
familia como referéncia central para o cuidado.
Neste tltimo, indicadores de satide como os de
interna¢des por condigdes sensiveis a atengdo
primaria e mortalidade infantil, dentre outros,
sao melhores e os custos mais baixos. Os pa-
cientes avaliam bem esse modelo, porque pas-
sam a contar com um profissional acessivel e
de referéncia para a maioria das suas davidas e
problemas de satide.

Em uma sociedade ou cultura que valoriza
o conhecimento fragmentado, pode parecer um
paradoxo a defesa do generalista, mas ndo ao se
compreender que a area de atuagdo do médico
de familia em um sistema de saude, que com-
bina generalistas e especialistas, também ¢ um
recorte que merece especializagdo e aprofunda-
mento. A explicagdo pode estar na distribuicdo
dos problemas de saude. Todos nds convive-
mos com sintomas, como demonstrou o estudo
de White e colaboradores em 1961. Cefaléia,
dor lombar, dor de estomago, azia, ansiedade
e tristeza estdo entre os mais comuns. Esses
sintomas ndo necessariamente se relacionam a
uma lesdo em algum 6rgdo ou a uma alteragao

perceptivel do funcionamento do corpo. O con-
texto em que os sintomas surgiram, os habitos
de vida e a compreensao do paciente sobre eles
podem ser tdo ou mais importantes. O maior
desafio terapéutico nesses casos ndo € inves-
tigar sempre com 0 exame mais especifico até
encontrar algo, ou ter que dizer ao paciente que
nada foi encontrado e que um especialista em
outra drea serd necessario.

Ao acompanhar as mesmas pessoas ao lon-
go do tempo, por problemas indiferenciados, o
médico de familia poderd lidar com a maioria
deles e exercer a funcao de filtro, definindo as
situagdes que precisardo de um encontro pon-
tual ou continuado com outros profissionais ou
de exames mais especificos. Nesse desenho, o
médico de familia faz uma composigdo com os
especialistas focais, permitindo a estes dedicar
mais tempo a area em que se aprofundaram e
oferecendo maior retorno para o sistema de
saude do qual fazem parte.

Dr. Paulo Poli Neto

Meédico de familia

b )5

Dr. Cadri Massuda
Presidente da Associagédo Brasileira de Planos de Satde
(Abramge)
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ESPACO ABERTO

ALEGRIA

1- No dia 9 de novembro do corrente ano, a
diretoria da SBACV-SP, dirigida pelo ilustre co-
lega Dr. Marcelo Fernando Matielo, encerrou seu
primeiro ano de gestdo 2016/2017, com um ex-
celente jantar comemorativo no Buffet Colonial,
e apresentou as contas do ano de 2016, quando
realizou Otimos eventos, reunides mensais - com
a apresentacdo de trabalhos cientificos de colegas
determinados a desvendar ou elucidar novos co-
nhecimentos para o aperfeicoamento da nossa es-
pecialidade - e abragou a defesa da classe médica,
por meio do ilustre diretor de Defesa Profissional,
Dr. Carlos Eduardo Varela Jardim, engrandecen-
do ainda mais nossa Sociedade. Desde o inicio da
SBACV-SP, até o momento, ela so cresce, orgu-
lhosamente, honrando a todos nos, associados,
pela determinagdo de todas as diretorias que a go-
vernaram no transcorrer de sua existéncia. Nesse
jantar, foram entregues prémios pelos magnificos
trabalhos cientificos apresentados por dedicados
associados. Também foi entregue o Prémio Alex
Carrel ao ilustre Dr. Adnan Neser, ex-presidente
da nossa Sociedade e incansavel defensor da es-
pecialidade e da classe médica em geral, que néo
vé obstaculos para colaborar em prol de todos, ao
lado de varios presentes ex-presidentes.

2- Embora muitos desacreditem, o Brasil esta
sendo passado a limpo no combate & corrupgao,
justica aplicada por um brasileiro de carater impar,
Dr. Sérgio Moro, baseada em apuragdes da integra
e inteligente Policia Federal, que ndo se deixou
bloquear por quem quer que seja, em um trabalho
exaustivo, ininterrupto, nesses ultimos trés anos,

Mais um ano se finda: 2016

sem previsdo de término, possivelmente até que
se apurem os crimes contra nossa querida patria,
praticados por politicos, empreiteiras e interme-
diadores civis.

3- A crescente, embora lenta, conscientizagdo
dos brasileiros, que se unem com determinagio,
pacificamente, sera tanto mais rapida quanto
maior for o apoio da imprensa escrita, falada e
televisiva, dos lideres e entidades de classes pro-
fissionais e de trabalhadores, de politicos honestos
e dos lideres de todas as religides.

4- Alegria pela reforma do ensino médio, com
o grande destaque para a exigéncia do tempo in-
tegral do aluno na escola, que recebera instrugdo,
educagdo moral e civica, ensino técnico e praticas
esportivas facultativamente, que, por si so, dimi-
nui espetacularmente a corrupgdo e a marginali-
dade. Eles assistirdo a aulas de matérias ainda a
serem definidas pelos especialistas em educagao,
permitindo até ao aluno escolher as de sua prefe-
réncia.

5- F de grande satisfagfio as manifestagdes do
Papa Francisco, apoiado por todas as religides e
crengas, lutando para convencer a humanidade a
praticar o bem, a solidariedade, a humildade, o
respeito, acabando com as guerras, o preconceito
¢ a ambicdo desmesurada.

TRISTEZA

1- Com a auséncia de alguns ex-presidentes
da SBACV-SP, chefes de servigos vasculares e
professores das cadeiras de Angiologia e Cirur-
gia Vascular das faculdades de Medicina de Sao
Paulo (ainda que tenha sido por motivos convin-
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centes); assim como a auséncia de muitos colegas
acostumados sempre a prestigiar as reunides men-
sais e 0 jantar comemorativo de final de ano, da
nossa Sociedade. Deve ser pela enésima vez que
comento sobre essa tristeza. Quem sabe se ainda
ndo assistirei a validade do milenar dito popular:
“4gua mole em pedra dura tanto bate até que fura”.

2- Com a destruidora corrup¢ao no Brasil, ali-
mentada pela maioria dos politicos; chama-los de
brasileiros ¢ ofender nossa patria, ¢ desrespeitar
todos nds que amamos nosso Pais. Sdo criaturas
diabolicas, isto sim, confiantes nas impunidades,
mas que estd chegando ao fim, apesar das dentin-
cias de mais 77, provavelmente mais, na mira da
punicdo.

3- De ouvir os acomodados dizendo: deixa pra
14, o Brasil ndo tem jeito.

“Se queres que as coisas melhorem, deves
acompanha-las constantemente” - Legrand

Dr. Rubem Rino
Associado da SBACV-SP

AGENDA
2017
DATA EVENTO | LOCAL | EVENTO
FEVEREIRO
18 XXV Encontro dos Ex-estagiarios do Servico de Cirurgia Vascular Integrada do | Mercure Grand Hotel Parque eventobpvascular@yahoo.com.br
Hospital da Beneficéncia Portuguesa de Sdo Paulo do Ibirapuera - Sdo Paulo - SP
MARCO
Margoa | lll Curso de Aprimoramento em Angiorradiologia e Cirurgia Endovascular para Av. Moaci, 974 - Moema (11)3628-5642 /(11) 3892-5642 ou

Dezembro Residentes Sdo Paulo (SP) belczak@gmail.com
MAIO
18a20 XV Encontro S&o Paulo de Cirurgia Vascular e Endovascular Centro de Convengdes Frei secretaria@sbacvsp.org.br
Caneca — Sdo Paulo (SP)
OUTUBRO
09a13 | 429 Congresso Brasileiro de Angiologia e de Cirurgia Vascular | Natal (RN) | (84) 3221-3200

Informagdes complementares: SBACV-SP - Tel.: (11) 5087-4888 - e-mail: secretaria@sbacvsp.org.br
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[ BENEFICENCIA
71 PORTUGUESA
1" DE SAO PAULO

XXV ENCONTRO DOS EX-ESTAGIARIOS
do Servico de Cirurgia Vascular Integrada
do Hospital da Beneficéncia Portuguesa

de Sto Paulo

ORGANIZACAOQO: Dr. Ivan de Barros Godoy

COORDENACAQO: Dr. Adilson Ferraz Paschoa 400 ARNErESIG

18 de Fevereiro de 20] 7 da Equipe
Sabado Prof. Bonno van Bellen

Mercure Grand Hotel Parque do Ibirapuera
Rua Sena Madureira, 1355 - Ibirapuera

Inscri¢oes Gratuitas a partir de Janeiro
pelo email: eventobpvascular@yahoo.com.br



NOTA DE FALECIMENTO

Eduardo Barreto

Faleceu, no dia 26 de dezembro, aos 49 anos,
o cirurgido vascular e socio da SBACV-SP, Dr.
Eduardo Barreto, que lutava, ha cinco anos, con-
tra um cancer de pele. Seu colega de trabalho du-

NOTICIAS

Médicos podem enviar
sugestoes para a revisao do
Cédigo de Etica Médica

As Comissdes Estaduais de Revisdo do Codigo
de Etica Médica tém unidos esfor¢os para promo-
ver, com a colaboragdo de médicos ¢ entidades
organizadas da sociedade civil, ajustes no texto
mais complexo ¢ amplo que trata do exercicio
ético da Medicina no Pais — o Codigo de Etica
Meédica (CEM). O documento representara maior
sintonia entre as diretrizes ético-profissionais, 0s
mais recentes avangos cientificos e tecnologicos
¢ as mudancas nas relagdes sociais, econdmicas €
juridicas atuais.

Em junho de 2016, o Conselho Federal de Me-
dicina (CFM) langou o site www.rcem.cfm.org.br
para viabilizar uma ampla consulta publica sobre o
tema. Em seis meses, o portal recebeu mais de 490
cadastros e 985 propostas. A participagao ¢ aberta
a médicos com registro nos conselhos regionais de
medicina (CRMs) e nas entidades da sociedade ci-
vil organizadas.

Em 2017, o Conselho Federal de Medicina
(CEM) promovera, ainda, trés conferéncias nacio-
nais concluindo esse processo. O prazo final para o
envio de sugestoes por meio do site € 31 de margo
de 2017 e a previsdo da presidéncia do CFM ¢ de
que esse trabalho de revisdo dure, aproximada-
mente, 18 meses.
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rante anos, e amigo, o Dr. Antonio Issa, escreveu
uma homenagem a Barreto, nesta secao.

Um amigo que se foi muito cedo

No dia 26 de dezembro, perdemos um grande
colega de especialidade, o Dr. Eduardo Barreto.
Bareta, como era conhecido entre os amigos,
deixou-nos precocemente, aos 49 anos de idade.
Formado em 1990 pela Faculdade de Medici-
na de Santo Amaro, fez residéncia em Cirurgia
Vascular no Hospital Jaragud, de 1991 a 1993.
Tive o privilégio de trabalhar com ele desde a
residéncia. Fizemos plantdes juntos no Hospital
Regional Sul por trés anos. Trabalhamos jun-
tos na Faculdade de Medicina de Santo Amaro
por 15 anos. Ele também era perito de Cirurgia
Vascular do Instituto de Medicina Social e de

Encontro em Brasilia discute contribuicoes
regionais

Representantes das Comissoes Estaduais de
Revisio do Codigo de Etica Médica das regides
Norte e Centro-Oeste participaram, no dia 16 de
dezembro, de um amplo debate em Brasilia (DF).
O grupo fez a analise das propostas encaminhadas
por médicos e entidades organizadas da socieda-
de civil de 10 estados e do Distrito Federal, que
propuseram alteragdes no Codigo de Etica Médica.

O encontro Norte/Centro-Oeste foi o terceiro e
ultimo de uma série que teve como objetivo unir
os grupos encarregados de coordenar localmente
os debates e a analise preliminar das contribui¢des
para o futuro Codigo. Encontros com o mesmo
proposito ja selecionaram as sugestdes do Sul e
Sudeste, em novembro, ¢ do Nordeste, em outubro.

Prontuario Eletrénico chega a
57 milhoes de brasileiros

Em 60 dias, mais 2,4 milhdes de brasileiros pas-
saram a ser atendidos com prontudrio eletronico,
cobrindo 28,5% da populagdo. Com essa amplia-
¢d0, o Pais passou a contar com 11.112 Unidades
Basicas de Satde (UBSs) com o sistema informa-
tizado, em 2.060 municipios. A medida do Minis-
tério da Satde visa a dar maior agilidade no aten-
dimento ao cidadao e melhor eficiéncia na gestao
dos gastos puiblicos em Satide. No prazo de acesso
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Criminologia de Sdo Paulo (IMESC). Em 1996,
assumimos o servi¢o de Cirurgia Vascular do
Hospital Santa Cecilia; servigo este que nos tor-
naria uma dupla inseparavel. Uma parceria de
mais de 20 anos.

Bareta foi um profissional exemplar, ético e
dedicado aos seus pacientes. Lutou bravamente
contra um melanoma durante cinco anos. Traba-
lhou o maximo que pdde e s6 se afastou do tra-
balho nos dois ultimos meses. As vezes, saindo
mais cedo do consultério para ir direto para uma
sessdo de quimioterapia ou radioterapia. Nem a
gravidade da sua doenga tirava seu bom humor.
Sempre alegre e divertido. Amigo e parceiro em
todos os momentos. Um irmdo que a vida me
deu. Vai fazer muita falta.

Descanse em paz, meu irmao.

Dr. Anténio Issa

a0 sistema, que finalizou no dia 10 de dezembro,
5.114 municipios acessaram o e-SUS AB e 456
ndo justificaram. Para esses ultimos, a pasta fard
busca ativa com o objetivo de dar apoio na implan-
tagdo do sistema.

Os municipios que ainda ndo justificaram tém
mais dois meses para acessar o sistema e apresen-
tar justificativa, evitando o corte de recursos. “O
objetivo do Ministério da Saude nao € punir os
municipios, mas sim obter e qualificar as informa-
¢oes para planejar da melhor forma as acdes e os
gastos da Saude. Vamos apoiar os municipios com
toda a infraestrutura necesséria para a transmissao
online dos dados, com computadores, conectivida-
de e qualificagdo de pessoal”, afirmou o ministro
da Satde, Ricardo Barros, durante apresentagdo
de balango do Prontuario Eletronico, no dia 14 de
dezembro, em Brasilia. Ainda de acordo com o mi-
nistro, a expectativa € que, no maximo, até maio de
2017, a grande maioria das unidades esteja conec-
tada ao e-SUS AB.

O Ministério da Saude esta preparado para
apoiar os municipios que estdo com dificuldades
na implanta¢do do prontuario eletronico. As neces-
sidades reportadas por cada gestor serdo analisa-
das pela pasta, que daré toda infraestrutura e trei-
namento para os municipios se integrarem. Dessa
forma, esta previsto, para o proximo ano, um in-
vestimento de R$ 371 milhdes para instalagdes de
computadores e impressoras nas UBSs de todo o



NOTICIAS

Pais, mais R$ 44 milhdes por ano para o custeio de
banda larga, além da capitagdo de cerca de 350 mil
profissionais de informatica.

Saude firma parceria com MP, TJ
e Defensoria para diminuir agcoes
judiciais desnecessarias

A Secretaria de Estado da Satide de Sdo Paulo
firmou parceria inédita com o Tribunal de Justiga
do Estado, Ministério Ptblico Estadual ¢ Defenso-
ria Publica do Estado de Sao Paulo para estabele-
cer novos protocolos de fornecimento de medica-
mentos e insumos via agdes judiciais.

Por meio do projeto “Acessa SUS”, os 6rgaos
trabalham de maneira conjunta para garantir o uso
racional de medicamentos, diminuir o volume de
acdes judiciais desnecessarias, reintegrando pa-
cientes aos programas do SUS, e atender de manei-
ra individualizada as necessidades de cada cidadao
por meio de farmacéuticos e técnicos em saude de
uma comissao montada pela Secretaria.

Para isso, pacientes que procurarem a Defenso-
ria Publica, Ministério Publico, Poder Judiciario
ou os postos de atendimento da Secretaria com
suas receitas sdo encaminhados para a comissao,
que avalia individualmente cada caso antes de
qualquer decisdo ou liminar judicial. Se o me-
dicamento prescrito fizer parte da lista de itens
com fornecimento gratuito pelo SUS, o paciente
¢ orientado e inserido nos programas de assistén-
cia farmacéutica ja existentes, evitando assim uma
acdo judicial sem necessidade.

Caso ndo esteja na lista, os farmacéuticos de
comissao indicam as alternativas terapéuticas exis-
tentes no SUS e 0 médico do paciente deve forne-
cer uma nova receita. Na inexisténcia de outras op-
¢des, ou se 0 médico avaliar que a alternativa ndo
¢ ideal, uma “Solicitacdo Administrativa” pode
ser aberta e analisada também pela comissdo, que
atesta a eficacia do item e a necessidade de inclui
-lo na lista do SUS.

Escolas médicas recebem
certificado de sistema de
acreditagao criado pelo
CFM e Abem

Dezenove escolas médicas brasileiras recebe-
ram, em dezembro de 2016, um selo de acredita-
¢ao oferecido pelo Conselho Federal de Medicina
(CFM) e pela Associagdo Brasileira de Educacao
Meédica (Abem), apos terem cumprido uma série
de pré-requisitos exigidos pelo Sistema de Acre-
ditagdo de Escolas Médicas (Saeme). Na pratica,

essas institui¢des de ensino comprovaram excelén-
cia em diferentes aspectos, que envolvem requisi-
tos educacionais, perfil dos docentes, qualidade da
gestdo e da infraestrutura disponivel, entre outros
pontos.

Para ser acreditada pelo Saeme, a instituigdo
precisa cumprir uma série de etapas que incluem,
desde o preenchimento de um questionario online,
até visitas in loco, envolvendo dirigentes, docen-
tes, estudantes e técnicos da escola, representantes
da comunidade, da rede de saude local e a equipe
de avaliadores. A certificacdo vale por trés anos,
quando os cursos serdo reavaliados.

Dos 19 cursos acreditados, seis estdo situados
em estados da regido Sudeste (32%). Em segun-
do lugar, aparecem as regioes Nordeste e Sul, com
cinco cursos acreditados cada uma. Do ponto de
vista de perfil de gestdo administrativa, a maioria
(68%) é privada. Com relagio ao tempo de funcio-
namento, 53% das escolas avaliadas tém entre 47
e 63 anos de experiéncia pedagogico-institucional
e 42% tém entre 10 e 20 anos de criagdo. Apenas
uma das institui¢Oes existe ha menos de 10 anos.

As escolas contempladas se inscreveram na pri-
meira edicdo do Saeme, realizada em 2016. Nes-
te ano, haverd uma nova etapa, com previsdo de
avaliar 50 outros cursos. Os prazos e condigdes de
participacdo serdo divulgados oportunamente. A
metodologia e as condi¢des em vigor estdo dispo-
niveis no site http://saeme.org.br.

Governo empenhou 66% a mais
em emendas parlamentares para
Saude em 2016

A Saude Publica brasileira encerrou o ano de
2016 com valor recorde na destina¢do de emendas
parlamentares. Ao todo, foram aprovadas 14.521
propostas, 66% a mais que em 2015, quando fo-
ram contabilizadas 6.255. O crescimento € consi-
deréavel ainda em relagao ao valor empenhado que
também dobrou, passando de RS 2,1 bilhdes para
R$ 4,2 bilhdes em 2016. O maior aproveitamento
das emendas parlamentares se traduz na ampliagao
do acesso da populagdo aos servigos publicos de
Satde, como mais leitos, mais Unidades Basicas
de Saude (UBSs), entre outros.

Em 2015, das 10.800 propostas, 6.255 foram
empenhadas (58%). J& em 2016, das 12.864 emen-
das apresentadas, 12.406 geraram novos recursos
ao Sistema Unico de Saude (96%). A maior parte
do montante de 2016, 74%, foi destinado aos Fun-
dos Municipais de Saude para agdes como cus-
teio de servigos da atengdo basica ¢ média e alta
complexidade, construgdo e ampliagdo de UBSs
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e compra de equipamentos. Desse valor, 54% (R$
2,2 bi) ja foi enviado aos estados e municipios du-
rante o proprio exercicio.

CONVITE AOS SOCIOS
ASPIRANTES DA SBACV-SP

A SBACYV-SP convida os seus sdcios as-
pirantes a se tornarem socios efetivos ou
plenos. Mas o que € necessario?

Para a progressao a socio efetivo:

1. Copia simples do seu certificado do titulo
de especialista;

2. Ser socio aspirante por pelo menos trés
anos;

3. Ser socio da APM/AMB,;

4. Proposta de efetivo preenchida em duas
vias;

5. Duas fotos 3x4;

6. Estar quite com a SBACV-SP.

Para a progressao a socio pleno:

1. Copia simples da carteirinha do CRM;

2. Ser socio aspirante por pelo menos trés
anos;

3. Proposta de pleno preenchida em duas
vias;

4. Ter completado residéncia médica ou
curso de especializagdo reconhecido pela
SBACYV, nas especialidades ou areas ob-
jetivas da associac@o, anexando o compro-
vante a proposta;

5. Copias simples do RG, CPF, foto 3x4 e do
diploma de médico;

6. Estar quite com a SBACV-SP.

Endereco para envio: Rua Estela, 515,
Bloco A, Conj. 62 — Vila Mariana
CEP: 04011-002 — S&o Paulo (SP).

Para maiores informagdes, entre em
contato com a secretaria da SBACV-SP
via e-mail — secretaria@sbacvsp.org.br

ou telefone: (11) 5087-4888.
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Pinus pinaster (Pycnogenol®)
Extrato $eco - 50 mg

= Comprimios [ 9 TRATAMENTO DO EDEMA
i DE MEMBROS INFERIORES?
USO-ADULTO
VIA ORAL
Contém &) comprimidos
TRATAMENTO DA
FRAGILIDADE VASCULAR®
PREVENGAO
DE ULCERAGOES?

CONTRAINDICACQES: Hipersensibilidade a qualguer um dos componentes da
formula. INTERACOES MEDICAMENTOSAS: Nap ha evidéncia cientifica de
eventos adversos e alteragdo de eficacia terapéutica em caso de ingestao
simultanea de Flebon® com outros medicamentos.

Flebon® (Pinus pinaster - Pycnogenol®). Apresentagao: embalagem com 30 comprimidos. Indicacdes: na prevencgéo das complicagdes causadas pela insuficiéncia venosa, prevencao da
sindrome do viajante e no tratamento da fragilidade vascular e do edema, especialmente nos membros inferiores. Contraindicacéo: hipersensibilidade a qualquer um dos componentes da
formula. Adverténcia e precaucao: ndo ha cuidados especiais quando administrado corretamente. O extrato de Pinus pinaster esta classificado na categoria B de risco na gravidez. Interacao
medicamentosa: ndo ha evidéncia cientifica de interagdes medicamentosas. Reagdes adversas: até 0 momento s foi relatada a seguinte reagao adversa rara: desconforto gastrointestinal leve
e transitdrio, podendo ser evitado administrando Flebon® apés as refeicoes. Posologia: problemas circulatorios venosos, fragilidade dos vasos e inchago (edema): tomar um comprimido de 50
mg trés vezes ao dia, via oral. A dose pode ser ajustada a critério médico. Sindrome do viajante: tomar quatro comprimidos trés horas antes de embarcar, quatro comprimidos seis horas depois
da primeira tomada do medicamento e dois comprimidos no dia seguinte. M.S: 1.0390.0181. Farmoquimica S/A. CNPJ 33.349.473/0001-58. VENDA SOB PRESCRIGAQ MEDICA. SAC 08000
2501 10. Para ver o texto de bula na integra, acesse o site www.fqm.com.br. Material destinado exclusivamente aos profissionais de satide habilitados a prescrever e dispensar medicamentos.
Referéncias Bibliograficas: 1.Cesarone, MR et al. Comparison of Pycnogenol® and Daflon® in treating chronic venous insufficiency: a prospective, controlled
study. Clinical and Applied Thrombosis/Hemostasis. 2006; 12(2): 205-212. 2.Cesarone MR et al. Rapid Relief of Signs/Symptoms in Chronic Venous
Microangiopathy With Pycnogenol®: A Prospective, Controlled Study. 2006; 57 (5): 569-576. 3.Bula Flebon®.

Material destinado exclusivamente a classe médica F .
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