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PALAVRA DO PRESIDENTE

Caros colegas da SBACV-SP,

Nesta edicao da Folha Vascular, gostaria de enal-
tecer o trabalho que os cirurgides vasculares estao
fazendo nas unidades hospitalares por todo o Pais,
para combater o novo coronavirus.

Diante desses momentos de incertezas na sau-
de publica, por causa da pandemia causada pelo
Covid-19, e de isolamento social, sabemos o quan-
to é dificil deixarmos nossos familiares em casa
para irmos trabalhar e enfrentar um adversario
que é invisivel, e que vem ceifando a vida de mi-
Ihares de pessoas no mundo inteiro.

Por isso, precisamos estar atentos e nao pode-
mos nos esquecer de cuidarmos da nossa saude.
Nossa especialidade demanda uma grande pre-
ocupagao com a nossa seguranca. E preciso que
estejamos sempre paramentados com os EPI’s
- Equipamentos de Protecao Individual - quando
estivermos no fronte com o inimigo.

Em meio a essa guerra, gostaria de destacar,
também, a importancia da abertura de novos leitos
para o combate da doenca. O Hospital das Clinicas
de Sao Paulo transformou toda uma ala em um
centro de tratamento de coronavirus, para aten-
der os pacientes com sintomas gripais (gripario), e
destinou 900 leitos exclusivamente ao tratamento
de Covid-19, sendo 200 deles de UTI.

No caso dos hospitais de campanha, Sao Paulo
contara com trés unidades. O Hospital de campa-
nha do Pacaembu abriu 200 vagas para receber 0s
doentes de baixa e média complexidade. O hospi-
tal que esta sendo construido no Anhembi, contara
com 1.800 leitos, e o terceiro sera a unidade er-
guida no complexo do Ibirapuera, que tera capaci-
dade para um total de 268 leitos.

Por fim, meus caros colegas, diante de um ce-
nario desafiador e ainda incerto no Brasil, sobre
0s rumos da pandemia, gostaria de ressaltar que,
a unido da nossa especialidade sera de extrema
importancia para nos fortalecermos no combate
contra a disseminagao dessa doenca.

Cuidem-se!

Dr. Walter Campos Junior
Presidente da SBACV-SP 2020-2021



DEFESA PROFISSIONAL

AVALANCHE DE FAKE NEWS NA MEDICINA
PREOCUPA OS PROFISSIONAIS

Em tempos da pandemia pelo COVID-19
a inundacdo de informacdes pelos diversos
meios de comunicacao e muitas vezes atri-
buidas a colegas médicos de todas as es-
pecialidades é uma preocupacdo crescente
das sociedades médicas em geral e da As-
sociacdo Médica Brasileira.

Se por um lado a rapida difusdo de infor-
mac0es pertinentes pode ser determinante
na orientagao da populacdo e permitir to-
madas de conduta governamentais com
objetivo de promocdo de eventos de salide
e redugdo de agravos, por outro prisma a
disseminacdo das chamadas “fake news”,
principalmente nas midias sociais e a atri-
buicdo de autorias falsas buscando dar le-
gitimidade as mesmas, promovem grande
risco a classe médica.

Além disso, a divulgacdo ndo autorizada
de imagem, conversas e comentarios priva-
dos gravados e publicados tornam-se ténues
nos dias de hoje os limites entre o pessoal
e 0 publico, muitas vezes em épocas atuais
de polarizagdo transparecendo a populagdo
(na parte que nem sempre a representa) o
todo de uma comunidade médica.

Soma-se neste cenario de maior afligdo

ENCONTRO MENSAL

e comogao social 0 aumento de publicida-
des de profissionais de satude ndo médicos
infringindo a lei do Ato Médico (12842/13)
e até de profissionais médicos ndo respei-
tando o cdédigo de ética médica vigente
com finalidades diversas.

Preocupado com este panorama,
Emmanuel Fortes, 3° vice-presidente do
Conselho Federal de Medicina (CFM) e co-
ordenador da Comissao de Divulgagdo de
Assuntos Médicos (Codame) da autarquia
- lembrou da importancia da medicina e
regulamentacdo da publicidade médica
para o pais. Em palestra recente, refe-
riu conforme publicado em site da SBD:
“A nossa caneta movimenta 10% do PIB
nacional, o que corresponde a cerca de
R$ 603 bilhdes. Queremos respeito para
a Medicina, mas temos que trabalhar ba-
seados na Lei, ndo na emocao”, destacou
o conselheiro, que sera responsavel pelo
processo de atualizagdo da Resolugao CFM
n® 1.974/2011, que estabelece os crité-
rios de publicidade médica no Pais.

Atribui-se assim, ao médico de hoje, a
entdo constante preocupagdo em informar
sem alardear, contribuir sem se expor e

a0s seus pares, pautado e embasado na
lei e na ética.

Em vanguarda, a SBACV-SP também
proporciona aos associados a possibi-
lidade de consulta juridica em caso de
duvidas de infracdo ética, de limites de
publicidade, da denlncia de ilegalida-
des notadas por infracdo ao Ato Médi-
co e exercicio ilegal da medicina e de
uso ndo autorizado de imagem, visando
maior protecdo a especialidade e aos
seus associados.

Dr. Fabio José Bonafé Soleto
Vice-diretor de Defesa Profissional da SBACV-SP

SBACV-SP REALIZA REUNIAO POR VIDEOCONFERENCIA

Participaco de cirurgides vasculares em outras especialidades, por conta da pandemia de Covid-19,
foi um dos assuntos abordados na Reunicio Administrativa; a Reunido Cientifica foi postergada para abril

Devido a gravidade da situacdo por con-
ta da pandemia do novo coronavirus e
atendendo a determinagao da Organizacao
Mundial da Saude (OMS), para o periodo
de isolamento social, a Sociedade Brasi-
leira de Angiologia e de Cirurgia Vascular
- Regional Sdo Paulo (SBACV-SP), ndo re-
alizou a Reunido Cientifica, no dia 26 de
margo. Os trabalhos que seriam apresen-
tados foram transferidos para abril, no for-
mato on-line.

A Reunido Administrativa foi feita por
videoconferéncia entre o presidente da
SBACV-SP, Dr. Walter Campos Junior e a
diretoria, onde decidiram que os eventos:
XVIII Encontro Sao Paulo de Cirurgia Vas-
cular e Endovascular e 7° Controvérsias
em Cirurgia Vascular e Endovascular, serao
postergados para outubro.

Também foram abordados temas, como
o0 atendimento de pacientes vasculares em

tempos de pandemia e a participagdao de
cirurgides vasculares em outras especia-
lidades, atuando nas diversas linhas de
assisténcia aos doentes suspeitos ou inter-
nados por Covid-19, sobretudo nos servi-
¢os de atendimento do Sistema Unico de
Saude (SUS).

Na ocasido, todos foram unanimes em
ressaltar a prioridade para os casos de
emergéncia, tanto em pacientes com aneu-
risma ou revascularizagdo, quanto em do-
entes de Covid-19, e redobrar os cuidados
com a prdpria salde, para seguir na luta
contra a disseminagdo do novo coronavirus.

A diretoria da SBACV-SP reforca o pedi-
do para que todos os associados partici-
pem das reunioes da Sociedade. A secre-
taria da Regional estd a disposicdo, pelo
e-mail secretaria@sbacvsp.org.br ou tele-
fone (11) 5087-4888.

Abril

Reuniéio Cientifica - On-line

30/04/2020
52 feira - as 20 horas

Link de acesso
www.conteudoproducoes.com//shacvsp

Senha:
shacvsp20c

No caso de duvidas, a secretaria da
Regional esta a disposicdo pelo e-mail:
secretaria@sbacvsp.org.br, telefone (11)
5087-4888 ou via WhatsApp (11) 97783-9182.
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DIRETORIA DE PUBLICACOES

UMA CRISE SEM PRECEDENTES

Depois de anos dificeis como 2018 e
2019, tudo parecia estar caminhando
para um ano promissor, nada de fantas-
tico, mas com uma projecdo de cresci-
mento econémico de um pouco mais de
2%, IBOVESPA rondando os 120.000
pontos, taxa de juros mais baixa da his-
toria do pais, modesta, porém queda do
nivel de desemprego, etc.

Ai vem a bomba, uma pandemia sem
precedentes, causada pela globalizacdo.

Os efeitos na salde, desta pandemia
que estamos vivendo agora, tém sido de-
vastadores, expondo a fragilidade do sis-
tema de salde do mundo inteiro, ndo so
no Brasil. Falta de leitos hospitalares e,
principalmente, de unidades de terapia
intensiva tém sido uma constante. Quem
um dia imaginou que os paises entrariam
numa guerra comercial para compra de
EPI's e respiradores?

Ao contrario do que se imaginava, até
entdo, a contaminacdo tem afetado as
camadas socialmente mais favorecidas da
populacdo, vitimando até mesmo colegas
queridos como Dr. Ivan Godoy, da Benefi-
céncia Portuguesa aqui de S&o Paulo, um
dos organizadores do encontro dos ex-es-
tagiarios deste respeitado hospital.

0 que acontecerd quando a contami-
nacdo chegar a periferia das grandes ci-

LIVRO

dades e as comunidades?

Embora a salde venha em primeiro lu-
gar, esta pandemia vem arrasando também
a nossa economia, atingindo principalmen-
te 0s mais pobres que estdo na informali-
dade, e ndo sdo poucos, estima-se que se-
jam 42 milhGes de pessoas, mas também
0 comércio, areas de servico e, ndo menos
importante, os nossos consultorios. Nem
adianta estarmos de portas abertas para
atender nossos pacientes porque estes ndo
chegam as nossas clinicas, receosos do
contagio pelo Covid-19.

E fato que estamos vivendo uma situacdo
nova, nos meus cinquenta e poucos anos de
idade ndo me recordo de um caos tdo ge-
neralizado atingindo o mundo inteiro. Pas-
samos pelas crises de coronavirus de 2003
e 2012, respectivamente na China e Arabia
Saudita, que dizimaram milhares de pes-
soas, mas por sorte ficaram relativamente
confinadas as suas regides. Passamos tam-
bém pela epidemia do HIN1, que matou e
continua matando muita gente, mas nada
se compara ao que vivemos hoje.

E 0 caos que vivemos hoje faz até mes-
mo os dirigentes da Organizacdo Mundial
da Saulde ficarem batendo cabeca. Demo-
raram para declarar uma pandemia, demo-
raram em recomendar o isolamento social,
hora ndo recomendam o uso de mascaras

pela populagdao geral, hora recomendam
que as mascaras podem conter a epide-
mia, enfim, de certa forma estdo testando
as possibilidades em anima nobile.

Quando esse pesadelo vai acabar nado
sabemos, mas se levarmos em conta a ex-
periéncia da China, onde tudo comecou,
serdo mais uns trés meses para a situacdo
comegar a se normalizar.

Assim, se 0 ano de 2019 foi ruim, 2020
sera pior!

Até o proximo artigo!

Dr. Rogério‘;\bdo Neser
Professor da Faculdade de Ciéncias

Meédicas da Santa Casa de Séo Paulo
Diretor de Publicacdes da SBACV-SP

LANCADO LIVRO SOBRE ISQUEMIA DOS MEMBROS INFERIORES

Apaixonados pela dirurgia vascular, angiologia e por todas as especialidades afins
podem contar com uma obra completa sobre a profissto

Os doutores Julio Cesar Peclat de Oliveira, Sergio Quilici Belczak, Walter Jr. Boim de Arau-
jo e Ivanésio Merlo, lancaram o livro Isquemia dos Membros Inferiores da editora Di Livros.

A obra reline desde a historia das técnicas de salvamento de membros, até os mais
recentes avancos nesta area, e foi inspirada em todos os pacientes que padecem de
isquemia dos membros, seja por isquemia crénica ou por outra etiologia, todas contem-
pladas neste livro.

Para os autores, Isquemia dos Membros Inferiores, € uma forma contundente de colabo-
rar na diminuicdo do nimero de amputados mundo afora. E tem como objetivo ocupar um
espaco na literatura médica abordando o tema em uma obra totalmente dedicada. O livro
traz ainda uma homenagem especial ao Dr. Arno von Ristow e prefacio de Enrico Ascher.

Destinada aos apaixonados pela cirurgia vascular, angiologia e por todas as especialida-
des afins, a criacdo literaria € uma obra completa sobre a profissdo.
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PARANA VASCULAR 2020 / XXIIl ENCONTRO

PARANAENSE DE CIRURGIA VASCULAR E ENDOVASCULAR,
ANGIOLOGIA E ECOGRAFIA VASCULAR / IV ENCONTRO DAS
LIGAS ACADEMICAS DE CIRURGIA VASCULAR DO PARANA

Local: Curitiba (PR)
Informagdes: (41) 99845-0229 | www.sbacvpr.com.br

Jul | Ago

TECNOVASC

Local: Golden Tulip Porto Vitéria Hotel (ES)
Informacdes: (11) 3831-6382 | comunicasbacves@gmail.com

07e08

& X
1| B

1° ENCONTRO DE ANGIOLOGIA E CIRURGIA
VASCULAR DO RIO GRANDE DO NORTE

Local: Hotel Pipa Atlantico
Informacdes: (84) 98132-5426, (84) 99974-9300

VI JORNADA BAIANA DE ANGIOLOGIA

PSS | E CIRURGIA VASCULAR
11U HT | Local: wish Hotel, Salvador (BA)
Informagdes: (71) 3271-5369 | contato@sbacvba.com.br
Agosto IX CONGRESSO BRASILEIRO DE ECOGRAFIA VASCULAR
7 VA | | Local: Foz de Iguagu (PR
Informacgdes: www.ecografiavascular2020.com.br
XXXIV ENCONTRO DE ANGIOLOGIA E DE CIRURGIA
Ul | VASCULAR DO RIO DE JANEIRO
24 F 26 Local: Windsor Barra Hotel, Rio de Janeiro (R])

Informacgdes: (21) 2533-7905 | neidemiranda@sbacvrj.com.br

15a18

Outubro

7° CONTROVERSIAS EM CIRURGIA
VASCULAR E ENDOVASCULAR

Local: Hotel Senac Campos do Jordao (SP)
Informacdes: (11) 3831-6382 | 3836-0593

Outubro

XVIII ENCONTRO SAO PAULO
DE CIRURGIA VASCULAR e ENDOVASCULAR

I1X Encontro Interativo de Cirurgia Vascular e Endovascular

Centro de Convencdes Frei (aneca | 4° andar | Sao Paulo-SP
(11) 3849-0379 | www.encontrosaopaulo.com.br

XXV ENCONTRO PERNAMBUCANO DE ANGIOLOGIA
E CIRURGIA VASCULAR

Local: Mar Hotel Conventions - Recife (PE)
Informacdes: (81) 3302-4444 | www.sbacv-pe.com.br/evento

04e05

XVI ENCONTRO MINEIRO DE ANGIOLOGIA
E DE CIRURGIA VASCULAR EMACYV 2020

Local: Renaissance Work Center, Rua Paraiba, 550,
Funcionarios, Belo Horizonte MG

Informacdes: (31) 98458-2493 e (31) 98879-6007 |
www.encontromineiro2020.com.br

2021

Fevereiro

26e21

MEETING SBACV NACIONAL

Local: Séo Paulo
Informacdes: secretaria@sbacv.org.br

X1 ENCONTRO NORTE/NORDESTE ANGIOLOGIA,
CIRURGIA VASCULAR E ENDOVASCULAR

Local: Radisson Maiorana, Belém (PA)

Outubro

12a15

44° CONGRESSO BRASILEIRO DE ANGIOLOGIA
E DE CIRURGIA VASCULAR

Local: Centro de Convengdes Ulysses Guimaraes, Brasilia (DF)
Informacaoes: (11) 3831-6382

Informacgdes complementares: SBACV-SP - Tel.: (11) 5087-4888 | e-mail: secretaria@sbacvsp.org.br

FOLHA VASCULAR DIGITAL

FOLHAVAS

—

-

PASSA A SER DIGITAL

e do mundo on-line para conectar seus associados.
socio que ainda preferir receber a Folha Vascular impressa tem essa
opgdo. Para isso, basta entrar em contato com a secretaria da SBACV-SP

- secretaria@sbacvsp.org.br.
, -

"

A Folha Vascular passou a ser digital. A decisdao da SBACV-SP tem
objetivo adotar uma pratica mais econdémica e sustentavel, e apostar

pr

S

\

NOVAS ADESOES
|

Sécios aprovados
em 26/03/2020:

& Amanda Hirome Abe

(2 Eduardo de Lucca Dall*Acqua

[ Elpidio Ribeiro da Silva Filho

[ Elisabeth Mayumi Yano

[ José de Oliveira Jr.

[ Thais Cristina Hatsumura Camargo
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CAPA

REDES SOCIAIS
PODEM SER GRANDES

ALIADAS A SAUDE PUBLICA

Meédicos que mantém sites e midias sociais devem
obedecer aos mesmos cOdigos e normas éticas
regulamentadoras do exercicio profissional

Hoje em dia, a internet e as redes sociais sao usadas pela imen-
sa maioria das pessoas. Dificilmente vamos encontrar alguém que
nunca tenha feito uma pesquisa no Google, assistido a um video
no YouTube, trocado uma mensagem pelo WhatsApp, ou acessado
0 Linkedin, o Facebook ou o Twitter, 0 que as tornam companhei-
ras de nossos habitos e rotinas. Essa é uma tendéncia também na
Medicina. Um novo tipo de relagdo entre médicos e pacientes vem
surgindo apds a expansdo e abrangéncia da internet.

Considerando que o brasileiro, culturalmente, costuma fazer das
interagOes virtuais quase um consultorio, & preciso ter em mente
que quando se trata das midias sociais de origem médica, a aten-
cdo seja redobrada, e que as melhores praticas sejam adotadas
para nao esbarrar nos limites da profissao.

A primeira e mais importante providéncia e conduta que os mé-
dicos devem tomar, na opinido do advogado especialista em Direi-
to Médico, Dr. Josenir Teixeira, € ler as resolugdes que tratam do
assunto, pois sO assim sera possivel entender os limites dos atos
que praticam, no que diz respeito a publicidade, para ndo incorre-
rem em infracdo ética. “As regras baixadas pelo Conselho Federal
de Medicina (CFM) sdo rigidas e muito abrangentes e precisam ser
conhecidas pelos médicos, pois, por serem tdo detalhadas, ndo é
tdo dificil viola-las”, afirma.

Ainda, de acordo com o Dr. Teixeira, depois de lerem as normas,
e caso persistam as dlvidas, o que é normal, pois ha subjetivismo
nelas, os médicos devem consultar advogados que conhecem o
assunto para, a partir da experiéncia deles em processos sobre o
tema que tramitam nos Conselhos Regionais de Medicina, orien-
ta-los de forma pragmatica sobre o que ou ndo fazer, para evitar
acusacoes cujo julgamento pode se arrastar por anos.

0 Cirurgido Vascular e membro responsavel pelo Departamento
de Informatica e Marketing da Sociedade Brasileira de Angiologia
e de Cirurgia Vascular - Regional Sdo Paulo (SBACV-SP), Dr. Julio
César Gomes Giusti, compactua da mesma opinido que o advoga-
do Dr. Teixeira, e evidencia que, antes de compartilhar qualquer
conteudo, primeiramente, o médico precisa conhecer a fundo o
novo codigo de ética do CFM, além de ler o manual de Publici-
dade Médica da Comissdo de Divulgacdo de Assuntos Médicos
(CODAME), que sao atualizados periodicamente. “Dessa forma,
sera possivel compreender os tipos de contelido que sdo aceitos
pelo CFM e, consequentemente, montar uma estratégia adequada
no desenvolvimento de uma publicacdo”, pontua Dr. Giusti.

Também, na opinido do Cirurgido Vascular, ao observar os cri-
térios definidos pelo CFM, o médico valoriza a conduta ética nas
suas atividades profissionais, além de se proteger efetivamente
de eventuais processos movidos por terceiros em busca de inde-
nizagdes por danos materiais ou morais decorrentes de abusos.
"“Os profissionais médicos que mantém sites e midias sociais na
internet devem obedecer aos mesmos codigos e normas éticas
regulamentadoras do exercicio profissional. Se a acdo, omissdo,
conduta inadequada, impericia, negligéncia ou imprudéncia de um
médico, via internet, produzirem dano a vida ou agravo a salde
do individuo, o profissional respondera pela infracdo ética junto ao
Conselho de Medicina”, menciona o especialista.
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Resolugdes do Conselho Federal de Medicina

Os critérios norteadores do Conselho Federal de Medicina em
relagdo as redes sociais sdo as Resolugdes do CFM n° 1.974/11
e no2,126/15 - que delineiam o que pode e 0 que ndo pode ser
feito nessa area, estabelecendo a zona proibida do sensacio-
nalismo, da autopromocdo e da concorréncia desleal. A leitura
dessas normas, disponiveis em formato digital pelo Portal do
CFM (www.portal.cfm.org.br), é recomendada aqueles que pre-
tendem se aprofundar no assunto.

A Resolugdo n° 2.126/15 tem um interesse a mais para 0s
profissionais. E ela que trata da ética médica nas redes sociais
e na internet. Temas como distribuicdo de selfies (autorretra-
tos), anlincio de técnicas ndo validadas cientificamente e a for-
ma adequada de interacdo dos profissionais em midias sociais
foram abordados no documento.

Entre outros pontos, essa norma explica que as selfies ndo
podem ser feitas em situacOes de trabalho e atendimento. Na
visdo do CFM, essa limitacdo protege a privacidade e o0 anonima-
to inerentes ao ato médico e estimula o profissional a fazer uma
permanente reflexdo sobre seu papel na assisténcia aos pacien-
tes. Dr. Giusti esclarece que toda demonstracdao de resultado
¢ proibida pelo CFM. "Qualquer foto de antes e depois, video,
momento da cirurgia/tratamento, foto com o paciente apds ser
tratado (sem ter o antes), também ndo é permitida”, explica.

Do ponto de vista do Cirurgido Vascular, em momento algum
se procurou censurar ou cercear o direito do médico, mas sim
estabelecer parametros que, se observados, inserem a pratica
profissional num terreno saudavel, onde predomina o respei-
to ao outro, evitando-se os abusos materializados na promessa
de resultados, na exposicdo desnecessaria do ato médico e na
quebra do sigilo no tratamento de pacientes, um dos principios
fundamentais da Medicina.

“Teoricamente também ndo poderiam depoimentos em texto,
nem no site, nem nas redes sociais e nem no buscador Google.
Porém, neste caso, alguns pontos, ndo tém como serem blo-
queados. Se uma pessoa quiser fazer um comentario sobre o
médico no Google, ela podera fazer, e o profissional ndo conse-
guira apagar. O Doctoralia, site que retine diversos especialistas,
também possui area de depoimento. Por isso, acredito que neste
caso, deve haver uma atualizacdo por parte do CFM”, completa
Dr. Giusti.

Da mesma forma, a Resolugdo n® 2.126/15 orienta que, nas
midias sociais (sites, blogs, Facebook, Twitter, Instagram, You-
Tube, WhatsApp e similares), como ja havia sido determinado,
continua vedado ao médico anunciar especialidade/area de atu-
acdo ndo reconhecidas, ou para a qual ndo esteja qualificado e
registrado junto aos Conselhos de Medicina.

Esse texto complementa a Resolugdo n° 1.974/11, que desa-
conselha expressamente a publicacdo de imagens do tipo “antes
e depois”, de compromissos com éxito em um procedimento e a
adjetivacdo excessiva ("o melhor”, “o mais completo”, “o Unico”,
"0 mais moderno”), tdo natural em ambiente de competicdo pu-
ramente comercial.



A regra em questdo veda ao médico expor a figura de paciente
em divulgagdo de técnica, método ou resultado de tratamento.
Além disso, orienta que nas pecas publicitarias sempre constem
dados como o CRM e o Registro de Qualificacdo de Especialista
(RQE). No caso de estabelecimentos de saude, deve ser indicado o
nome do diretor-técnico/clinico (com suas informagdes cadastrais
visiveis).

Vale ressaltar que, ciente do dinamismo que envolve essa te-
matica, o CFM determinou que a Comissdo de Divulgacdo de As-
suntos Médicos (CODAME) permaneca atenta para propor novas
propostas de resolugao se for necessario.

Assim, o CFM continua a cumprir seu papel normatizador com
base em direitos previstos na Constituicdo de 1988, como a invio-
labilidade da vida privada e o respeito e a honra a imagem pesso-
al, sempre oferecendo parametros seqguros aos médicos, sobre a
postura ética e legal adequada em sua relacdo com os pacientes
e com a sociedade.

Link: http://portal.cfm.org.br/index.php?option=com_conten-
t&view=article&id=27359:2018-01-05-13-39-56&catid=46

O Dr. Teixeira também explica que o profissional que faz uma
publicacdo ilicita pode ser responsabilizado judicialmente nos am-
bitos administrativo (punicdo disciplinar), civil (pagamento de in-
denizacdo em dinheiro) e penal (restricdo de liberdade), e normal-
mente é 0 que acontece, pois, os ofendidos sempre irdo buscar
a punicdo do médico. “Cada um dos trés processos tramitara em
locais distintos e serdo julgados por pessoas diferentes, poden-
do haver a condenacdo num e absolvicdo noutro, condenacdo ou
absolvicdo em todos, pois os julgamentos ndo tém correlacdo um
com o outro, apesar de o fato que ensejou 0s processos ser o
mesmo: o ato ilicito cometido pelo médico”, pontua o advogado.

Ele ressalta que o médico deve excluir imediatamente o con-
teldo para tentar evitar a tempo a pratica de infracdo as regras
legais que tratam do assunto e as consequéncias administrativas
previstas no Codigo de Processo Etico-Profissional (CPEP - Resolu-
cdo CFM n. 2.145/16) e na Lei federal n. 3.268/57, que sdo cinco,
e vao desde a adverténcia confidencial em aviso reservado, até a
cassacdo do exercicio profissional da medicina.

Fake News

Para o Dr. Giusti, o primeiro cuidado é o de ndo disseminar
informagdes que ndo sejam confirmadas em meio oficial, pelas
entidades responsaveis. A tendéncia mundial é que existam tone-
ladas de informagdes no meio digital sem valor nenhum de escla-
recimento real e cientifico. “Em relacdo aos dados inconsistentes

Dr. Julio César Gomes Giuisti

Dr. Josenir Teixeira

provenientes de profissionais ndo qualificados para tal, acredito
que a melhor forma de combaté-los, é por meio de informacdo
cientificamente embasada. Quanto mais médicos e profissionais
da area da salde, que utilizam dados cientificos e argumentos
validos para criarem seus conteudos, espalharem informagcGes
verdadeiras para a populacdo, mais as fake news serdo irrele-
vantes nesse meio”, orienta.

Para o advogado especialista, Dr. Teixeira, € preciso ter bom
senso, desconfiar de toda informacdo que lhe pareca estranha
ou desconhecida e que contenha abordagem do assunto que ele
nunca tenha visto ou lido. Instalada a duvida, ele deve se infor-
mar por meio de literatura médica nacional e internacional res-
peitada, tradicional e confidvel para confirmar a informagdo e,
somente assim, ter condicdes de classifica-la como fake news,
ou ndo.

Na opinido do Dr. Julio, as redes sociais, se usadas de maneira
correta na Medicina, podem ser grandes aliadas a salde publica,
ndo apenas para disseminar informagGes de salde e preven-
cdo para a populagdo em geral, mas também para fortalecer o
trabalho das especialidades e dos profissionais capacitados nas
respectivas areas.

"A melhor forma de estar presente nas redes sociais é por
meio de conteldos que geram valor para as pessoas, ou seja,
no caso da medicina, conteldos que esclarecem a populagdo
temas como prevencao, informagdo sobre suas doengas, e claro,
novidades do meio cientifico. Quanto mais profissionais sérios e
competentes tivermos disponibilizando seu contetdo e sua ex-
periéncia na internet e nas redes sociais, mais a Medicina sera
valorizada e ajudara a populagdo”, conclui.

NOTA DE FALECIMENTO

Dra. Merisa Braga de Miguez Garrido
1928 - 2020

E com pesar que comunicamos o falecimento da ex-presidente da SBACV, Dra. Merisa
Braga de Miguez Garrido, na noite do dia 31 de marco. Durante sua trajetdria na Sociedade,
a cirurgia vascular foi uma personalidade importante para a evolugdo da Sociedade e da
especialidade.

Quando eleita presidente da Nacional, em 1989, foi a primeira mulher a chegar ao cargo
e participou ativamente do Conselho Superior até 2019. Pioneira de inimeras deliberacdes
da SBACV, a Dra. Garrido foi presidente da Regional do Rio de Janeiro por duas vezes. Foi
secretaria-geral da Nacional de 1985 a 1989, em dois biénios consecutivos e fez parte do
Conselho Cientifico de 1991 a 2001.

Para além da SBACV, foi editora da Revista do Colégio Brasileiro de Cirurgides de 1992 a
1999 e vice-presidente da Associacdo Médica Brasileira (AMB) no biénio de 1995 a 1997.
Dentre seus titulos de destaque, foi membro honorario da Academia Brasileira de Medicina
Militar, em 1989; e membro do Comité Scientifique dés Consultants du “Journal dés Maladies
Vasculaires, de 1999 a 2007.

A maceioense € autora das duas edicdes do livro Linfagites e Erisipela, com a colaboragdo
do Dr. Amélio Pinto Ribeiro, publicadas pela Editora Revinter. Além disso, também é autora
de 29 capitulos de livros de Angiologia e de Cirurgia Vascular.
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AVALIACAO PROGNOSTICA DA CLASSIFICACAO

WIFI NO PACIENTE DIABETICO PORTADOR DE FERIDA
EM MEMBRO INFERIOR: UM ESTUDO DE COORTE DOS
PACIENTES ATENDIDOS NO HOSPITAL UNIVERSITARIO
DA UNIVERSIDADE FEDERAL DE SAO PAULO

Autores: Giulliana Barreira Marcondes, Rafael Bernardes de Avila, Rebeca Man-
gabeira Correia, Vinicius Bignatto de Carvalho, Antonio Carlos Moura Neto, Brena
Santos, Ana Alyra de Carvalho, Libnah Leal Areias, Gabriela Aratjo Attie, Vladimir
Vasconcelos, Ronald Luiz Gomes Flumignan, Henrique Jorge Guedes Neto, Wellin-
gton Lustre, Jorge Eduardo de Amorim, José Carlos Costa Baptista Silva e Luis
Carlos Uta Nakano.

Instituigdo: Escola Paulista de Medicina - Universidade Federal de Sao Paulo

Introdugdo: A classificagdo WIFI desenvolvida pela SVS surgiu como uma fer-
ramenta para estratificar e comparar pacientes acometidos por ferida que traz ris-
co ao membro inferior. Sua proposta é prever risco de amputacdo de um membro
em 1 ano, baseando-se em caracteristicas da ferida e do membro. Varios estudos
ja demonstraram seu valor progndstico para prever o risco de amputagdo.

Objetivo: Avaliar se existe correlagdo entre o estégio clinico da classificacdo
de WIFI e os desfechos de amputagdo maior em 1 ano, e de sobrevida livre de
amputagdo em 1 ano.

Métodos: Desenho: Estudo de coorte com os pacientes diabéticos que busca-
ram o pronto-socorro pela presenca de ferida de membro inferior. Realizada coleta
de dados prospectiva. Os pacientes foram seguidos por um periodo de 12 meses.
Cenario: O Hospital Sdo Paulo - Hospital Universitario da Universidade Federal de
Sdo Paulo é um hospital tercidrio de alta complexidade, localizado na regido Sul da
cidade de Sdo Paulo, atende pacientes do sistema publico de satde. Pacientes: Fo-
ram incluidos pacientes apresentando diagndstico prévio de diabetes e com ferida
em membro inferior, entre outubro de 2017 e agosto de 2018. Varidveis: Os des-
fechos principais analisados foram amputagdo maior em 1 ano, e sobrevida livre
de amputacdo em 1 ano para cada estagio clinico da classificacgdo WIFL. Também
foram analisadas caracteristicas demograficas, de comorbidades e sobrevida geral.

Resultados: Foram incluidos no estudo 94 pacientes, totalizando 97 membros
com ferida (estagio 1, 4%; estagio 2, 15%; estagio 3, 27%; estagio 4, 54%).
0O desfecho de amputagcdo maior em 1 ano ocorreu com maior frequéncia com o
aumento do estagio clinico da classificacdo (estagio 1, 0%; estagio 2, 0%; estagio
3, 50%; estagio 4, 62%; p<0,0001). A sobrevida livre de amputagdo em 1 ano foi
menor com o aumento do estagio clinico (estagio 1, 100%; estagio 2, 92%; esta-
gio 3, 42%; estégio 4, 24%; p<0,0001). Ndo houve diferenga na comparagdo de
caracteristicas demogréficas, incidéncia de comorbidades e sobrevida geral entre
0s estégios clinicos.

Conclusao: A classificagdo WIFI mostrou valor progndstico no aumento do risco
de amputagdo maior e na diminuicdo da sobrevida livre de amputagdo em 1 ano
com o aumento do estdgio clinico nos pacientes estudados.

Comentador: Dr. Nelson De Luccia

REVASCULARIZACAO DE MEMBROS INFERIORES
NA DOENCA ARTERIAL OBSTRUTIVA PERIFERICA
EM 10.951 PACIENTES EM 11 ANOS NO SISTEMA
UNICO DE SAUDE: UMA NALISE EPIDEMIOLOGICA
DA MAIOR CIDADE BRASILEIRA

Autores: Nelson Wolosker, Marcelo Fiorelli Alexandrino da Silva, Dafne Bra-
ga Diamante Leiderman, Nickolas Stabellini, Wellington Araujo Nogueira, Claudia
Szlejf, Edson Amaro Junior e Marcelo Passos Teivelis.

Instituicdo: Hospital Albert Einstein

Introdugdo: A doenca arterial obstrutiva periférica (DAOP) é caracterizada
como uma doenga vascular cronica que produz déficits na circulagdo arterial dos
membros. No mundo, a DAOP é uma doenca de alta morbidade, afetando mais de
200 milhdes de pessoas. Nosso objetivo foi descrever a epidemiologia, no SUS, dos
tratamentos operatdrios de revascularizagdo da DAOP nos Ultimos 11 anos, com
base em dados publicamente disponiveis do Sistema Unico de Salde da cidade de
Sao Paulo.

Métodos: Os dados publicos (sistema de salide do governo) dos procedimentos
realizados em S&o Paulo, entre 2008 e 2018, foram extraidos na web. Avaliou-se
sexo, idade, municipio de residéncia, técnica operatoria, nimero de cirurgias (total
e por hospital), mortalidade durante a internagdo, tempo de permanéncia no esta-
belecimento (dias), tempo médio de permanéncia na unidade de terapia intensiva
e valores pagos pelo sistema governamental.

Resultados: Foram analisados 10.951 procedimentos; 55,4% dos pacientes
eram do sexo masculino e 50,60% dos pacientes tinham 65 anos ou mais. Aproxi-
madamente, 66,0% dos individuos possuiam enderego residencial cadastrado no
municipio. Houve 363 dbitos hospitalares (mortalidade de 3,31%). A mortalidade
durante a internagdo por cirurgia endovascular foi menor que a cirurgia aberta (p =
0,019). O hospital com maior nimero de cirurgias (n = 2.777) apresentou menor
mortalidade intra-hospitalar (1,51%). Um total de US$ 20.655.272,70 foi pago;
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uma média de US$ 1.860,94 foi paga para cirurgia aberta e US$
1.896,49 para cirurgia endovascular.

Conclusao: A revascularizacdo para tratamento com DAOP exigiu
mais de US$ 20 milhdes em 11 anos do sistema governamental. As
cirurgias endovasculares foram realizadas com mais frequéncia do
que as cirurgias abertas e resultaram em menor tempo de interna-
Gao e menores taxas de mortalidade perioperatoria.

Comentador: Dr. Pedro Puech-Ledo

RELATO DE CASO DE CONFECCAO DE DERIVAGAO
JUGULOATRIAL PARA TRATAMENTO DA SINDROME DA
VEIA CAVA SUPERIOR ASSOCIADA AO USO DE CATETER

Autores: Rebecca Andrade, Dr. Walter Campos, professor Pedro
Puech Ledo e professor Nelson De Luccia.

Objetivo: Relatar a sequéncia de tratamento da Sindrome da
veia cava superior em uma paciente acompanhada pela disciplina
de cirurgia vascular, no Hospital das Clinicas na Universidade de S&o
Paulo. Revisar indicacdo e via de abordagem para tratamento da
Sindrome da veia cava superior, assim como a relagdo entre esta e o
uso de cateteres para hemodialise.

Apresentagdo do Caso: Paciente do sexo feminino, 36 anos,
renal cronica dialitica submetida a uso prévio de mdltiplos catete-
res em topografia cervical e confecgGes prévias de varias FAVs em
membros superiores. Evoluiu com edema de face, membros superio-
res e ortopnéia. Encaminhada para avaliagdo da disciplina de cirurgia
vascular no Hospital das Clinicas na Universidade de Sao Paulo, no
ano de 2013. Realizada angiotomografia que evidenciou estenose da
veia inominada direita e trombose parcial da VCS.

Em 25/10/13, foi submetida a angioplastia da veia inominada di-
reita com baldao Mustang 10x40 mm e de v. cava superior com baldo
XXL 18x40mm + confecgdo FAV braquio-basilica D. Manteve-se oli-
gossintomatica com retorno dos sintomas em 18 meses e evidéncia
de nova estenose em VCS em angioTC de controle. Em 02/09/15, foi
realizada angioplastia de veia inominada direita com baldo Mustang
6x60mm + 12x80mm + Baldo XXL Boston 16x40mm + implante de
Wallstent 18x60mm. Evoluiu com oclusdo do stent apés 18 meses.
Em 30/03/17, foi realizada confecgdao de enxerto da Veia Axilar Di-
reita para a Veia Femoral Comum Direita com PTFE 6 mm. Apds 2
meses, foi submetida a explante da por¢ao proximal do enxerto de
PTFE + reconfeccdo da anastomose proximal com enxerto da veia
axilar direita para o PTFE com VSMD devalvulada devido a infecgdo.

Apresentou oclusdo do enxerto com retorno da dispneia. Optado
por correcdo aberta com confecgdo de enxerto da VJID para a auricu-
la direita com PTFE 7 mm anelado em 21/03/19. A paciente recebeu
alta hospitalar em excelente estado, com melhora da ortopnéia e
edema de face. AngioTC de controle apds 6 meses do procedimento
evidenciou enxerto pérvio.

Discussdo: A sindrome da veia cava € o resultado da obstrucdo
aguda ou cronica da VCS que leva a um blogueio da drenagem ve-
nosa da cabeca, pescogo e MMSS. A principal etiologia € a obstrucéo
tumoral por neoplasia pulmonar de células ndo pequenas (50%).
Dentre as etiologias benignas, destacam-se o uso crescente de dis-
positivos intravasculares como cateteres e marcapassos, fibrose me-
diastinal e irradiagdo toracica.

A patogénese do SVCS associada ao uso de cateter tem como pos-
sivel mecanismo o trauma do endotélio venoso com lesdo da intima
e resposta inflamatoria dentro da parede do vaso com formagdo de
trombo ndo organizado. Muitos outros fatores, como movimentos
posturais e respiratorios e alto fluxo turbulento associado a HD po-
dem contribuir para o aumento do estresse de cisalhamento, esti-
mulo da agregacdo plaquetaria, organizacdo do trombo e hiperplasia
intimal com posterior espessamento da veia parede, levando a trom-
bose intravascular com oclusdo venosa.

O tratamento da sindrome da veia cava superior pode variar de
acordo com sua etiologia. Em relagdo a etilogia benigna, o tratamen-
to endovascular é reservado a SVCS causada por cateteres venosos
centrais e marcapassos.

Para casos de obstrucdo por fibrose mediastinal, opta-se pelo
reparo aberto. Dentre as opgBes de reparo cirlirgico, encontram-se
derivagdo extraanatomica entre a veia axilar e femoral e a recons-
trugdo da veia cava superior com enxerto de VSM espiralada, veia
femoral ou uso de prétese. O reparo cirtrgico aberto continua sendo
uma excelente opgdo para pacientes que ndo sdo adequados para
reparo endovascular ou nos pacientes com falha do reparo endovas-
cular, como o descrito neste relato.

Comentador: Dr. Guilherme Yazbek
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ESPACO ABERTO

CORONAVIRUS...

"As seis piores epidemias que antecederam o Covid-19!”

A atual epidemia do COVID-19 provocou
um medo generalizado em todo 0 mundo,
e transformou a vida normal em “antes e
depois”. Muito estd sendo dito e escrito
sobe 0 novo coronvirus, e parece que ain-
da ird demorar um pouco, antes que ter-
mine o seu ciclo, que pode ser fatal.

Ao longo da histéria da humanidade, as
doencas infecciosas conseguiram espalhar
seus tentaculos pelo mundo. Mesmo com
todos os avancos cientificos que fizemos na
era moderna, ainda ndo conseguimos con-
trolar tantos surtos como agora estamos
vendo com o COVID-19, originario da Chi-
na. Antes do coronavirus, no entanto, hou-
ve muitas epidemias catastroficas que alte-
raram o curso da histdria da humanidade.

Aqui estdo algumas epidemias mais
mortais da historia e que deixaram uma
impressao duradoura na humanidade:

1 - PESTE BUBONICA - Periodo de 1347
- 1351- Também conhecida como Peste
Negra, a peste Bubonica era uma doenca
catastroficamente mortal, que se espalhou
por toda a Europa entre 0os anos 1346 -
1352. A Bactéria Yersina pestis foi a res-
ponsavel. Comegou na Asia. A doenca foi
transmitida em todo o mundo, por ratos
infectados por pulgas infectadas. Quando
chegou a Europa, a Peste Negra causou
destruicdo generalizada: 60% da popula-
¢ao de Florenga morreram em poucos me-
ses. Os sintomas da Peste Bubonica eram
bastante chocantes, na axila, no pescogo,
se espalhando pelo sangue e pelas parti-
culas transportadoras pelo ar. A parte mais
perigosa era que em apenas 6 a 10 dias
apos se infectar pela doenga, 80% dos pa-
cientes morriam. - A taxa de mortalidade
por peste Bubonica foi superior a 70% e
matou 200 milhdes de pessoas em toda a
Europa. Varios historiadores também acre-
ditam que a propagacdo da Peste Negra le-
vou ao colapso do sistema economico feu-
dal, e causou danos irreparaveis a Igreja.

2 - PRAGA JUSTINIANA - Considerando a
primeira pandemia registrada na historia,
a Peste de Justiniano se espalhou entre
541 e 542 E C, e finalmente levou ao maior
nuimero de mortes em uma epidemia na
histdria. As estimativas dizem que mais de
100 milhdes de pessoas morreram duran-
te esse periodo, o que era quase metade
da populacdo mundial na época. A doenca
recebeu 0 nome de Justiniano, Imperador
Bizantino (Império Romano do Oriente).
O surto da peste se originou na Etidpia
e se espalhou por todo o Império, muito
rapidamente. Apds a pandemia de 541,
houve varios outros surtos da praga nos
200 anos seguintes. A Peste de Justiniano
também foi causada pela bactéria Yerssina
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pestis, espalhada por roedores, cuja pulga
estava infectada com a bactéria. Aparen-
temente, esses ratos viajaram ao redor do
mundo em navios comerciais, e foi assim
que eles conseguiram circular a infeccdo,
transmitindo aos seres humanos.

3 - HIV - AIDS - Desde que foi relatado,
pela primeira vez em 1981 (embora a do-
enca tenha se originado décadas antes),
0 virus que causa a “Sindrome da (AIDS)
imunodeficiéncia adquirida, foi classificada
como um dos problemas de salde mais
graves do mundo. Cerca de 75 milhdes de
pessoas em todo o planeta contrairam o
HIV, que matou aproximadamente 39 mi-
Ihdes de pessoas. Teve inicio na Africa, na
primeira parte do século XX. Causou doen-
¢as, medo e morte quando o mundo lidou
com esse virus desconhecido e mortal. O
virus ataca o sistema imunoldgico, parti-
cularmente as células CD4 (ou célula T),
transmitida por todos os fluidos corporais,
como sangue, sémen, fluidos vaginais,
fluidos anais e leite materno. Se espalhou
pelo sexo desprotegido, da troca de agulha
no uso de drogas e do parto. Houve um
desenvolvimento macico de tratamento
do HIV. Atualmente, existem 38 milhdes
de pessoas infectadas com HIV/AIDS, no
mundo inteiro.

4 - MALARIA - Transmitida pelo mosquito
Anopheles, que carrega o parasita Plasmo-
dium, liberado na corrente sanguinea pela
picada do mosquito, com sintomas seme-
lhantes a gripe. Os seres humanos sofrem
de malaria ha milhares de anos, e a doen-
ca deixou sua marca genética na popula-
cdao moderna, como a talassemia, defici-
éncia de glicose-6-fosfato, desidrogenase,
anemia falciforme, antigno Duffin, e varias
outras condicdes sdo devido a malaria.
Alexandre o Grande faleceu de malaria. A
maldria ja foi uma endemia grave na Eu-
ropa, erradicada no século XX. Segundo a
OMS, a maldria é uma grande ameaca a
mulher gravida. Na Argélia e na Argentina,
a malaria foi erradicada.

5 - VIRUS DO EBOLA - Antes do CO-
VID-19, o EBOLA era a epidemia mais re-
cente a atingir a humanidade. Descoberta
na Africa, no final do ano 70, o Ebola é a
abreviacdo da Febre Hemorragica do Ebo-
la (E H F). Esse virus causa sangramento
extremo em humanos e outros primatas, e
ja matou mais de 2.200 pessoas até ago-
ra. A parte aterradora da doenca é que
pode levar varios dias ou semanas para
que seus sintomas se desenvolvam. Dor
de garganta, dores musculares, vomitos,
diarreia e eventual sangramento interno e
externo. Sua origem ¢é atribuida ao mor-
cego-da-fruta, que carrega o virus sem ser

afetado. Se espalhou nos Estados Unidos,
Espanha e Alemanha. Tem alta taxa de
mortalidade, matando quase metade das
pessoas infectadas. O surto mais grave
ocorreu em 2014, na Africa Ocidental, ma-
tou cinco vezes mais pessoas do que no
surto anterior. Demorou cerca de dois anos
para ser vencida, mas sua disseminacao
e suas consequéncias abalaram o mundo.
6 - INFLUENZA OU GRIPE ESPANHOLA - A
pandemia de 1918, também chamada de
Gripe Espanhola, foi um dos patdgenos
mais mortais do século XX. Mais de 500
milhdes de pessoas em todo o mundo fo-
ram afetadas, durante trés ondas desta
epidemia. Ela ganhou seu apelido porque
a Espanha foi uma das mais afetadas pelo
mal. O Rei Alfonso XIII, da Espanha, con-
traiu. Comegou na Europa e Estados Uni-
dos e parte da Asia. Nao tinha vacina, nem
medicamento para tratar essa gripe mor-
tal, resultando no fechamento total das
cidades. Devastou muitas regides, até no
campo da Primeira Guerra Mundial. Aca-
bou matando 675.000 americanos. Che-
gou ao fim em 1919, quando os infectados
morreram ou desenvolveram-imunidade:

E uma transcricdo completa, sem nenhu-
ma alteracdo, do comentdrio, do artigo pu-
blicado pelo Tudo Por Email (o que hé de in-
teressante), intitulado: AS 6 EPIDEMIAS QUE
MUDARAM O MUNDO, AS 6 EPIDEMIAS QUE
ANTECEDERAM AO CORONAVIRUS - no dia 21
de margo de 2020.

O Grande Charles Chaplin disse: “Nada é
para sempre neste Mundo, nem mesmo
nossos problemas”. “Os seis melhores
médicos do mundo sdo: a Luz do Sal,
Descanso, Exerdicios, Dieta, Autoestima,
Amigos’. “O dia mais desperdicado da
vida é o dia que ndo rimos".

Dr. Rubem Rino
Membro associado da SBACV-SP



MESTRE VASCULAR

CIRURGIOES VASCULARES NA LUTA
CONTRA O NOVO CORONAVIRUS

Folha Vascular homenageia profissionais que atuom
na linha de frente para combater a doenca

A editoria Mestre Vascular deste més se
apresenta de maneira diferente. Nossa ho-
menagem ndo sera prestada somente a um
cirurgido vascular em especial, que tenha se
dedicado e contribuido para a especialidade
ao longo de sua carreira, mas sim, para to-
dos os especialistas, que estdo na linha de
frente na luta contra o novo coronavirus.

Enquanto a populacdo tenta cumprir a
quarentena e o isolamento social, diante da
ameaca de Covid-19, os cirurgides vascu-
lares atuam incansavelmente em sua roti-
na de trabalho, para atender pacientes nas
unidades hospitalares e para levar um pou-
co de conforto aos seus pacientes.

A situacdo fica ainda mais complicada,
pois a pandemia levou a escassez de equi-

ESPACO ABERTO

Técnica do Ourico

Muitos dos colegas cirurgides vasculares
tém o conhecimento de que sou austero e
implacavel admirador da Cirurgia Conven-
cional das Varizes MMII.

Inimeras técnicas, como termoablacdo,
espuma, etc., fazem parte dos “novos”
conjuntos de recursos e “inovacdes" no
tratamento das varizes. Alguns, até pos-
suem indicacOes que devem ser rigorosa-
mente selecionadas!

Quem se lembra da quelacdo para o tra-
tamento revolucionario da doenca ateros-
clerética? Ou ainda, das ligaduras de per-
furantes por Escopia? “Revolucionarios”!!

Pois bem, ilustres e nobres colegas! Me

Journal of Vascular Surgery Cases and
Innovative Techniques
4, Dreceiber JO46. Pupes ERD-1R)

Thermoablation using the hedgehog
technique for complex recurrent
venous reflux patterns

pamentos de Protecdo Individual (EPIs),
como mascaras, luvas, dculos, entre ou-
tros, e muitos médicos acabam exercendo
a profissdao sem esses materiais, 0 que ex-
pde ainda mais o risco as suas vidas. E
diante dessa guerra contra um inimigo que
é invisivel, é preciso ressaltar que eles tam-
bém tém familias, saem de casa para tra-
balhar sem saber o que encontrardo pela
frente. Precisam elaborar estratégias de

parece que, num futuro proximo, alguém
dird que a roda ndo deve mais ser redon-
da, mas que, se a roda for quadrada sera
mais eficaz!

As fotos em ilustracdo me fazem recor-
dar um Mestre de Exceléncia em nossa
especialidade; um dos maiores nomes do
nosso pais. Professor este, Cirurgido Vas-
cular de carreira da USP, que me transcre-
veu: Quando e como isso vai acabar!!!! E
o doente? Animal de experiéncia? Parece
que construiram um viveiro de seres hu-
manos para operar.

A técnica do ourico, que consiste em
puncionar as veias varicosas e, através

protecdo, mesmo assim, se arriscam por-
que sabem que as doencas vasculares pre-
cisam de atengao.

Fica aqui a nossa reveréncia, na qual é
imprescindivel elogiar e enaltecer o traba-
Iho desses especialistas, que neste momen-
to de crise na saude mundial, continuam
a desempenhar a missdao de salvar vidas,
como verdadeiros herdis. Sao merecedores
do nosso respeito, carinho e gratidao!

destas puncdes, introduzir fibras para ter-
moablacdo, é mais um método revolucio-
nario! Cabe o rétulo de cimulo do absurdo!

Minha maior fortuna na cirurgia vascular
¢é de ainda seguir amando e praticando a
cirurgia convencional, técnica que, até os
dias de hoje, ndo foi superada por nenhum
destes métodos.

As ilustragbes fotograficas da cirurgia
apresentadas, referem-se a procedimento
realizado no Brasil. Foram enviadas, soli-
citando meu parecer.

Dr. Jorge Agle Kalil
Diretor de Patriménio da SBACV-SP | jorge.kalil@uol.com.br
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ARTIGO

O PAPEL DAS INSTITUIGOES FILANTROPICAS
DE SAUDE NO COMBATE A COVID-19

* Por Dom Eurico dos Santos Veloso

A salde publica no Brasil passa por
um dos momentos cruciais de sua
histria com a pandemia causada pelo
novo coronavirus (Covid-19). Enquanto
governos e municipios tentam diminuir
a propagacdo do virus, por meio do
isolamento social e quarentenas, hospitais
e unidades de saude por todo o Pais
buscam se preparar para oferecer socorro
ao volume exponencial de pessoas
contaminadas pela doenga.

As instituicdes filantropicas de salde
desempenham um papel ainda primordial
no atendimento a populagdo, pois, juntas,
gerenciam 163.209 leitos de internagdo, o
que representa 37,91% do total de leitos
disponiveis no Brasil, de acordo com o
Cadastro Nacional de Estabelecimentos de
Saude (CNES).

Entidades sem fins lucrativos, com o
objetivo de propagar acdes de interesse
publico, sdo protagonistas na gestdo de
servicos essenciais, como salde, educacdo
e assisténcia social. Entre os precursores
desse trabalho na salde, estdo as Santas
Casas, vinculadas ao trabalho promovido
pela Igreja Catolica e ao carisma cristdo.

Para se ter uma ideia da importancia
da atuacdo dessas instituicdes na area
da salde publica do Pais, hoje elas
disponibilizam mais do que o dobro de leitos
de unidades gerenciadas diretamente por
governos de Estado (69.205) e mais de
15 vezes em comparagao com o Governo
Federal (9.988).

Diante de um cendrio desafiador e
ainda incerto no Brasil, sobre os rumos da
pandemia do novo coronavirus, a Unido
deve repassar R$ 2 bilhdes as Santas
Casas e hospitais filantrdpicos, destinados
a uma acdo emergencial no combate a
Covid-19. Os recursos deverdo fortalecer a
maior rede assistencial de salde do Pais.
No entanto, governos Estaduais e Federal
precisam garantir e promover politicas de
salde publica que suportem a demanda. As
projecdes do Ministério da Satde estimam
a criacdo de 1,6 mil leitos de UTI e mais
de 22 mil leitos de enfermaria na primeira
etapa de enfrentamento a doenca, que ira
ocorrer durante o més de abril.

Nesse momento, a participacdo das
instituicdes filantrdpicas sera fundamental
no apoio e administragdo dos leitos,
com profissionais que compreendem o0s
desafios da pandemia e, a0 mesmo tempo,
promovam o gerenciamento da contencdo
da doenca nos hospitais. Em muitos
casos, sdo as filantrdpicas que garantem
a assisténcia a salde em lugares remotos
do pais.
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PRO-SAUDE GERENCIA
MAIS DE 2.000 LEITOS
FM TODO O PAIS;
37,91% DOS LEITOS
DE INTERNACAO

SAO GERENCIADOS
POR ENTIDADES
FILANTROPICAS

E inegavel que as entidades filantropicas
vdo desenvolver um importante suporte
no atendimento da populacdo durante
0 pico da Covid-19, previsto para 0s
meses de abril e maio. Os diversos casos
confirmados da doenca apontam para a
necessidade de treinamento adequado,
instalacdes preparadas e o controle de
riscos que reforcem a seguranga do
paciente. Desde o inicio da pandemia, ndo
medimos esforcos para manter contato
com outros 6rgdos de salide e promover
0 apoio necessario, além de orientacdo
a comunidade onde os nossos hospitais
gerenciados estdo inseridos.

No caso da Pro-Saude, sdo gerenciados
cerca de 180 leitos de UTI e mais de
1.700 leitos de enfermaria, em 12 Estados
brasileiros — a maioria no ambito do SUS
(Sistema Unico de Saulde). Sustentando
o titulo de uma das maiores instituigoes
filantropicas do pais, com mais de 50 anos
de atuacdo em gestdo hospitalar e da

saude, a Pro-Salde tem um exército de
16 mil colaboradores, e integra a rede
de referéncia ao novo coronavirus em
diversas regides. Hospitais gerenciados
no Pard, como os regionais de Maraba,
Altamira e Santarém, localizados em
regido Amazonica, por exemplo, estdo
preparados e passaram por treinamento
especifico em relagdo a Covid-19.

Entre os inimeros desafios a serem
enfrentados no combate a essa doenca,
reforcamos nossa comunicacao com
as regides remotas e nas fronteiras
do Brasil - possivelmente, onde o
impacto assistencial sera ainda maior.
Temos a expertise, a inteligéncia da
gestdo e mdo de obra qualificada para
o enfrentamento de um virus altamente
contagioso e que ndo poupa vidas em
todo o mundo. Estamos diante de um
momento historico para a humanidade
e todas as entidades filantropicas sdo
chamadas a oferecer aquilo que de
melhor sabem fazer: uma assisténcia
segura, humanizada e de qualidade,
especialmente, aos nossos irmaos mais
vulneraveis. Entre tantas incertezas de
pesquisadores e especialistas, temos
apenas uma conviccdo: a de que o
trabalho de milhares de profissionais a
frente das instituigoes filantropicas saira
ainda mais fortalecido desta crise sem
precedentes. A cada vida salva, terd
valido a pena todo o esforgo e sacrificio
exigidos neste momento.

*Dom Eurico dos Santos Veloso,
arcebispo emérito de Juiz de Fora (MG)

Presidente da Pro-Satde Associagdo Beneficente
de Assisténcia Social e Hospitalar



ARTIGO

VOLUNTARIADO PARA MISSAO COVID-19

* Dra. Roberta M. Cardoso

A ONG Expedicionarios da Saude (EDS) foi criada
em 2003, por um grupo de amigos médicos, apos uma
expedicdo ao Pico da Neblina. Seu foco de atuacao é o
atendimento cirirgico para populacdes indigenas em
regides isoladas da Amazonia Legal com a montagem de
um Complexo Hospitalar Movel.

Com uma equipe formada por médicos, enfermeiros,
farmacéuticos, logisticos e equipe de informatica, todos
voluntarios, ja foram realizadas 44 expedicdes, totalizando
mais de 8 mil procedimentos cirlrgicos, dentre eles,
cirurgias de catarata e correcdes de hérnias inguinais.

No entanto, em situag0es emergenciais, como o terremoto
que devastou o Haiti em 2010, os Expedicionarios da
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Missdo (OVID-19
Programa de voluntariado

www.eds.org.br

Salde usaram sua expertise para viabilizar a realizacdo de cirurgias
ortopédicas.

Neste momento, a Associacdo Expedicionarios da Salde esta se
mobilizando para ajudar no combate ao Sars-CoV-2 (COVID-19)
com o objetivo de garantir assisténcia médica especializada, gratuita
e eficaz aos pacientes acometidos pelo novo coronavirus.

Nosso Complexo Hospitalar (tecnologia pioneira desenvolvida
para o exercicio da medicina em campo) serd instalado em
Campinas (SP), onde atuaremos em estrita cooperacao com o
Hospital de Clinicas da UNICAMP, onde parte de nossa estrutura
sera utilizada como centro de primeiro atendimento, bem como em
outras demandas relacionadas ao novo coronavirus.

Estd em planejamento também, uma nova estrutura médica de
apoio que funcionara como enfermaria semi-intensiva, ampliando
a oferta de leitos e equipamento médico-hospitalar a disposicdo da
populacdo.

Na Missao COVID-19, trabalharao lado a lado voluntarios EDS e
profissionais da salde do Hospital das Clinicas da Unicamp.

Atuo como cirurgid voluntaria desde 2007, atividade que me
propicia uma satisfacdo pessoal e profissional imensa. Acredito que,
num pais com realidades tdo diversas e desiguais, a sociedade civil
tem papel fundamental, ainda mais num momento como este.

Para conhecer um pouco mais do nosso trabalho, acesse o site
www.eds.org.br

Dra. Roberta M. Cardoso
Associada SBACV-SP

SECCIONAIS

EVENTO ON-LINE TERA PALESTRAS
DOS DRS. EDUARDO RAMACCIOTTI
E ANTONIO ZERATI

Videoconferéncia sera realizada no dia 29 de abril,
e contard com varias Seccionais

As seccionais Alto Tieté, ABC, Baixada Santista e Vale do
Paraiba, irdo participar, no dia 29 de abril, das 19h30 as
21h00, do evento on-line Protection talks, promovido pela
Bayer.

Na ocasido, serdo ministradas as palestras: Trombose as-
sociada a cancer: evidéncias do uso de NOACs e recomenda-
cOes das diretrizes, com o Dr. Antonio Zerati; e Rivaroxabana
com aspirina em doencga arterial periférica: atualizacbes e
seu impacto na pratica clinica, ministrada pelo Dr. Eduardo
Ramacciotti.

Para participar, é s acessar o link www.zoom.us/join - ID:
932.0842.4163.
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FIQUE POR DENTRO

No sentido de contribuir para os impor-
tantes esforcos de enfrentamento e con-
tencdo do COVID-19, a SBACV-SP sus-
pendeu as reunides da Liga Académica
Paulista de Angiologia e de Cirurgia Vascu-
lar, que aconteceriam no primeiro semes-
tre. Os proximos encontros serdo a partir
de agosto de 2020.

Liga Academica Paulista

de Angiologia e de Cirurgia Vascular

As datas previstas sdo: 22 de agosto,
26 de setembro e 17 de outubro, todas
realizadas na APM - Av. Brigadeiro Luis
Ant6nio, 278, Bela Vista - Sdo Paulo - SP,
porém os auditorios serdo confirmados
por ocasido dos encontros. No dia 28 de
novembro, 0 encontro sera na Churrasca-
ria D 'Breschia, antiga Novilho de Prata,

Curso OsiriX On-line tem acesso gratuito

Drs. Alexandre Amato e Daniel Benitti liberaram o contetdo

Tendo em vista a situacdo atual em que
0 mundo se encontra, por conta da pande-
mia de coronavirus, aproveitar o periodo de
quarentena necessario nesse momento de
crise, pode ser uma excelente opgdo para
se dedicar a atualizagdo da especialidade.

Sendo assim, para incentivar a pratica,
os Drs. Alexandre Amato e Daniel Benitti
liberaram 0 acesso gratuito ao curso OsiriX
On-line (software para analise de imagens
médicas).

O curso, que ensina como utilizar a fer-
ramenta, pode ser acompanhado por pro-
fissionais que ja estdo ambientados com o
software, e visto como uma chance de apro-

veitar as aulas on-line para relembrar con-
ceitos importantes, e no caso daqueles que
ainda ndo sabem utilizar a técnica, como
uma oportunidade para a pratica vascular.

Para o Dr. Alexandre Amato, um dos
idealizadores do OsiriX On-line, o objeti-
vo principal do curso é disseminar o uso
e o planejamento cirdrgico vascular com
ferramentas modernas. “Penso que, apos
centenas de vasculares terem aprendi-
do conosco, posso dormir tranquilo, pois
acredito que cumprimos com nossa meta
de levar conteldo de qualidade e que
possa ser aplicado de maneira efetiva em
nossa atividade”, esclarece.

localizada na Av. 23 de Maio. Ndo havera
reunido da Liga no més de dezembro.

A Liga tem a coordenacdo dos douto-
res Marcelo Calil Burihan, Walter Cam-
pos Jr., Luis Carlos Uta Nakano, Ivan B.
Casella, Adnan Neser, Henrique Jorge
Guedes Neto, Antonio Eduardo Zerati e
Arual Giusti.

Ainda de acordo com o Dr. Amato, algu-
mas aulas ja haviam sido disponibilizadas
no canal do YouTube (http://bit.ly/cana-
losirix), mas agora, o curso esta liberado
na integra, por meio do link: bit.ly/osiri-
X-gratuito.

O Dr. Amato acrescenta também, que a
ferramenta OsiriX/Horos pode ser utiliza-
da por qualquer profissional, até mesmo
para avaliar uma Tomografia Computado-
rizada de Tdrax (TC) ou numa suspeita de
Covid-19. E reforca a solicitacdo, “divul-
guem 0 curso com outros cirurgioes vas-
culares e demais colegas, independente-
mente da especializagdo”.

Disciplina de Moléstias Vasculares da Universidade
Estadual de Campinas completa 50 anos

Em 7 de marco, foi comemorado os 50
anos da Disciplina de Moléstias Vasculares
da Universidade Estadual de Campinas. A
comemoracao foi muito importante, pois
0 ensino da vascular se iniciou em 1970,
tendo como primeiro chefe/coordenador o
Professor John Cook Lane. Apés, vieram
fazer parte do grupo os Professores Jodo
Poterio (1972) e George Luccas (1976). O
inicio incipiente, pelas condicdes da época,
exigiu esforco herculeo em sua implanta-
¢ao e crescimento. A posteriori, veio fazer
parte do grupo a Professora Ana Terezinha
Guillaumon (1982), atual titular. Em 1990,
o Professor Fabio H. Menezes foi contra-
tado como primeiro médico assistente e,
em 2006, passou para a carreira docente,
atualmente muito dedicado ao ensino e
formagdo do médico.

A Dra. Carla A. F. Bosnardo se dedica
as revascularizagdes distais, essas cons-
tituem o grande aprendizado da técnica
operatoria aberta pela delicadeza e treina-
mento de suturas necessarios, bem como
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aos acessos venosos para hemodidlise.
Também se dedica as aulas praticas, a
beira do leito aos alunos de graduagdo.

A evolucdo da cirurgia vascular foi im-
perativa no desenvolvimento de pesquisas
e foi organizado o Laboratdrio de Doppler,
importante espaco para auxilio diagnés-
tico ndo invasivo, contribuindo de forma
impar e singular no desenvolvimento tam-
bém de pesquisas. Hoje, sob a coordena-
gao do Dr. Martin Andreas Geiger.

Em 2001 foi instituido o Servico de An-
giorradiologia / Vascular que acrescentou
conhecimentos e com amplo atendimento
aos doentes SUS da regido; com linhas de
pesquisa revolucionarias e significativas.
Contamos com o desempenho de médicos
especialistas preparados, doutores Giova-
ni José D. P. Molinari, Andréia de Oliveira
Dalbem, Martin Andreas Geiger, Alex A.
Cantador.

A evolucdo da cirurgia vascular foi im-
perativa no desenvolvimento de pesqui-
sas e reorganizamos o Laboratdrio de

Doppler, acrescentado equipamentos de
tecnologia mais moderna, importante es-
pago para auxilio diagndstico ndo invasivo,
contribuindo de forma impar e singular no
desenvolvimento também de pesquisas.
Hoje, sob a coordenagao do Dr. Martin An-
dreas Geiger.

A equipe de Moléstias Vasculares da Fa-
culdade de Ciéncias Médicas / Servico de
Cirurgia Vascular / Endovascular tem espi-
rito trabalhador, aplicando ao dia a dia das
cirurgias eletivas e urgéncias a tecnologia
avancada e atualizada dentro da ética,
técnica e humanismo.

0Os médicos assistentes, doutores em ci-
rurgia vascular, Alex A. Cantador, Andréia
M. O. Dalbem, Carla A. F. Bosnardo, Gio-
vani J. Dal P. Molinari e Martin A. Geiger
vieram acrescentar conhecimentos e de-
sempenho assistencial, pesquisa e de en-
sino ao grupo.

Colaboracao: Prof. Dra. Ana Terezinha
Guillaumon



SERVICO

SERVICO DE RESIDENCIA EM CIRURGIA VASCULAR
DA FACULDADE DE MEDICINA DE SOROCABA (PUC-SP)

E COMPOSTO POR 16 ESPECIALISTAS

Servico de Cirurgia Arterial de Alta Complexidade é o tnico em toda a regido, com sistema de “Vaga Zero”

0 Servico de Cirurgia Vascular da Faculdade de Ciéncias Médicas
e da Salde da PUC-SP (FCMS-PUC-SP) - Faculdade de Medicina de
Sorocaba é composto pela Disciplina de Cirurgia Vascular da Facul-
dade e pela equipe de Cirurgides Vasculares do Hospital Estadual
Publico, Conjunto Hospitalar de Sorocaba (CHS).

Essa parceria nos permite atender, em periodo integral, os pa-
cientes que chegam ao Conjunto Hospitalar de Sorocaba, vin-
dos do Departamento Regional de Salde (DRS XVI - Sorocaba),
que é composto por 48 municipios, com populacdo estimada de
2.500.000 habitantes, e acompanhar as atividades dos Residentes
e Estagiarios da Cirurgia Vascular e Cirurgia Geral. O mencionado
hospital é referéncia regional.

A Disciplina é composta pelos docentes: Dr. Fabio Linardi (Co-
ordenador da Residéncia Médica) e responsavel pelos Acessos
Vasculares para Hemodialise; Prof. José Francisco Moron Morad,
professor assistente mestre, responsavel pela orientacdo dos re-
sidentes e Estagiarios; Dr. Daniel Henrique Bartalotti, responsavel
pelo Internato na Graduagdo; e coordenada por mim.

0 programa de Aprimoramento Médico na Area de Cirurgia Vas-
cular (Estagio) teve inicio em 1990. Conseguimos o reconheci-
mento da Residéncia Médica junto ao MEC e a SBACV, a partir de
2000. Ambos os programas tém a duracdo de dois anos, com duas
vagas para residéncia médica e trés para estagios, e seguem as
normas da Comissdo Nacional de Residéncia Médica e da SBACV,
com pré-requisito de realizacdo em dois anos em Cirurgia Geral.
Sdo realizados exames seletivos para a Residéncia Médica e para
o programa de Estagio. Durante este periodo, foram formados 60
especialistas. Os principais objetivos do nosso servigo de Resi-
déncia sdo: prestar atendimento digno aos pacientes, manter um
ambiente de trabalho cordial entre os profissionais e a formagdo
tedrico-pratica e humana dos novos especialistas.

Nossos residentes ficam alocados, principalmente, no Conjun-
to Hospitalar de Sorocaba, que é formado pelo Hospital Leonor
Mendes de Barros e Hospital Regional de Sorocaba, com aproxi-
madamente 350 leitos. Desde julho de 2019, os residentes tém
atividades em outro Hospital Regional (Prof. Dr. Adib Jatene), onde
nesse periodo realizaram 349 cirurgias, entre cirurgias arteriais,
venosas e endovasculares. O Servigo de Cirurgia Vascular do CHS
€ 0 Unico servico de Cirurgia Arterial de Alta Complexidade em
toda a regido, com sistema de “Vaga Zero"” pelo sistema de Central
de Regulagao de Ofertas e Servigos de Saude (CROSS).

0 Servigo do Conjunto Hospitalar de Sorocaba é composto por
16 especialistas em Cirurgia Vascular, coordenado pelo Dr. Marcos
Manhanelli, e, em 2019, a média de internacdo foi de 27.76 pa-
cientes/dia, 90 cirurgias arteriais de grande porte e 537 cirurgias
de urgéncia/emergéncia. Os R1 e R2 se revezam em estagios se-
manais: R1 (enfermaria, cirurgias eletivas e urgéncia/emergéncia)
e R2 (cirurgias eletivas, cirurgias endovasculares e especialidades,
acesso para Hemodidlise, doencas venosas, ultrassonografia).

Ha atuacdo também no Hospital Santa Lucinda, propriedade da
Fundacdo Sao Paulo, mantenedora da FCMS e da Universidade. Os
procedimentos em Cirurgia Endovascular sdo realizados no Hos-
pital Santa Lucinda, Hospital Miguel Soeiro (UNIMED Sorocaba) e
Unidade de Angiorradiologia, localizada no Hospital Evangélico de
Sorocaba e, atualmente, no Hospital Prof. Dr. Adib Jatene. O res-

ponsavel por este Servico é o especialista, Dr. Luiz Carlos
Mendes de Brito.

0 Servico de Doencas Venosas é realizado no Hospital
Santa Lucinda, coordenado pelo Dr. Jamil Mariuba.

Em relacdo a formacdo teodrica, a Disciplina realiza Reu-
nides Cientificas as tercas-feiras, com a presenca dos do-
centes, residentes e internos do 59 ano da Faculdade de
Medicina que estdo no estagio da Cirurgia Vascular. Nessa
reunido, temos discussdo de casos, revisdo de temas ba-
sicos e artigos cientificos apresentados pelos residentes.

A Disciplina de Cirurgia Vascular faz parte do Projeto
Pedagdgico do Curso da Medicina da FCMS-PUC-SP.

Prof. Dr. José Augusto Costa

Professor Titular do Departamento de Cirurgia da
Faculdade de Ciéncias Médicas e da Satide (FCMS-PUC-SP)

idas ou sugestdes
. que as opinides dos
associados e dos leitores sejam compartilhadas.

0 corpo editorial da revista analisara as cartas re-
cebidas. Os assuntos sem interesse comercial, sem
cunho autopromocional e sem contetdos ofensivos
serao publicados.

Mande seu e mail para:
secretaria@sbacvsp.org.br ou
bete@waycomunicacoes.com.br
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HOMENAGEM

A PERDA DE UM GRANDE AMIGO

Ivan de Barros Godoy
1948 - 2020

Eu perdi um amigo. Perdemos um grande médico, um
homem honrado e de bom coracdo. Formado pela Facul-
dade de Medicina de Mogi das Cruzes em 1976, iniciou 0
seu aprendizado em Cirurgia Vascular no antigo Hospital
Jaragua. Conheci o Dr. Ivan em 1984, quando adentrei
como estagiario no Servico de Cirurgia Vascular Periférica
e Angiologia do Hospital da Beneficéncia Portuguesa de
Sao Paulo, comandado pelo Dr. Wolfgang G.W. Zorn e Prof.
Dr. Bonno van Bellen. Naquela época, eu iniciava a Cirur-
gia Vascular e o Dr. Ivan era assistente do Servico. E as-
sim comegou uma longa jornada de muita cumplicidade.

Em 1986, fui levado por ele para a Escola Técnica Fede-
ral de Sdo Paulo. Eramos médicos clinicos de uma comuni-
dade de mais de 3.000 pessoas, que acabava nos exigindo
muita atencdo. Eram outros tempos, de carros antigos,
sem celular e pouca tecnologia. Na Beneficéncia Portu-
guesa o Dr. Ivan se dedicava mais ao consultorio na area
de flebologia. Mas, nessa trajetoria, iniciamos a passa-
gem de cateteres de longa permanéncia para os pacientes
que seriam submetidos ao transplante de medula 0ssea,
€ comegamos 0s primeiros procedimentos com laser para
termoablacdo em cirurgia de venosa.

No inicio dos anos 90, motivados por dois ex-estagiarios
(Drs. Ricardo José Gaspar e Ricardo Martucci), iniciamos
0 Encontro de Ex-Estagiarios do Servico. Nas primeiras
edicbes era um encontro bem modesto, cuja finalidade
era “enfeitar” um jantar que acontecia em homenagem
aos estagiarios recém-formados. Mas o evento foi se en-
corpando e chegamos em 2020 ao XXVIII encontro con-
secutivo. Com todo o respeito aos meus amigos que 0
idealizaram, esse evento tinha a assinatura do Dr. Ivan.
Ele cuidava meticulosamente de todos os detalhes e, até
2019, fazia praticamente tudo sozinho. Era um evento ar-
tesanal, que tinha a sua marca e criagdo, exceto no ul-
timo ano, quando cansado de tantos telefonemas, con-
tatos comerciais e assinatura de contratos, decidiu pedir
ajuda para uma empresa especializada. Ficava esgotado,
mas feliz. Quem ndo se lembra do seu apito, megafone e
outros instrumentos sonoros, que utilizava para levar o0s
colegas novamente para assistir as palestras? Fazia parte
do espetaculo.

O Dr. Ivan era muito estimado por todos os ex-esta-
giarios. Era o “paizdo” que puxava as orelhas de vez em
quando, mas que aconselhava e ficava até o final de todas
as operagdes, e so dai saia de campo, pra conversar com
os familiares. Era sempre muito preocupado e atencioso
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com os pacientes. Nao tinha pressa, mesmo com os pacientes lotando a
sala de espera. Ia no seu ritmo, no seu jeito. Tinha o carinho de todas as
funcionarias, as quais tratava com atencdo, respeito e preocupacdo em
relacdo aos problemas pessoais e profissionais... Quem podera se esque-
cer do “au, au, au, piu, piu, piu...."de todos os aniversarios?

Estivemos muito proximos, mesmo nos tempos mais dificeis; quando
a economia minguava, nos ajudavamos e comemoramos as Nossas con-
quistas pessoais e as de nossos filhos. Por falar nisso, eu testemunhei
toda a sua dedicacdo a familia: Bianca e Ivan, ambos formados pela
Faculdade de Medicina do ABC, que sempre foram o orgulho do grande
pai que tiveram, e a Sra. Eusa, companheira incansavel e nossa amiga de
tantos bons momentos compartilhados.

Mas essa vida estranha, num tempo mais estranho ainda, levou o nos-
so Ivan embora. Muitos dos nossos que ja partiram, devem té-lo recebido
com alegria; pra nos restou a saudade e um certo inconformismo, por
achar que ele partiu cedo demais e que ainda deveria estar aqui para
chamar-nos pelo alto falante por mais 50 encontros, pelo menos.

Ndo fui autorizado por ele diretamente, mas me autorizo a dizer pelo
que lhe conheci e transmito aos ex-estagiarios, aos sdcios, aos colegas
e a comunidade de angiologistas e cirurgides vasculares de todo Brasil,
a maior homenagem na qual eu poderia traduzi-lo: “tenho muito amor
por todos vocés”.

Perdi um amigo. Perdi um irmdo. Mas a sensacdo de perda se esva-
necera com o tempo e restara a lembranca das estdrias divertidas e dos
bons momentos que pudemos compartilhar.

Dr. Adilson Ferraz Paschda




Curso preparatdério para a
Prova de Titulo de Especialista
em Cirurgia Vascular

O Curso Bizu € o mais novo curso preparatorio para a
Prova de Titulo de Especialista em Cirurgia Vascular!

Serao 4 DIAS INTENSOS de revisao gue acontecerao
em um confortavel auditorio na Capital de Sao Paulo.

Dias do Curso: 15, 16, 17 e 18 de setembro, na semana da
Prova de Titulo de Especialista em Cirurgia Vascular.
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NOTICIAS

Profissionais de satide serdo capacitados contra o coronavirus

Ministério da Salde oferece curso com o0s principais protocolos clinicos e
as medidas adotadas para prevencao e reducdo do coronavirus

Em virtude do avango nos casos de infeccdo por coronavirus no Pais,
os profissionais da area da salde poderdo se atualizar para o enfrenta-
mento da pandemia por meio do curso "Orientagles gerais ao paciente
com COVID-19 na Atencgdo Primaria a Saude", langado pelo Ministério
da Saude. O curso possui carga horaria de 15h e integra uma série de
ofertas educacionais que estdo em produgdo para ajudar no combate a
pandemia.

As inscricdes podem ser realizadas até 31 de dezembro de 2020. O
curso é livre, totalmente gratuito e tem inicio imediato. A iniciativa é da
Secretaria de Gestdo do Trabalho e da Educagdo na Saude (SGTES), do
Ministério da Saude, junto a Universidade Aberta do SUS (UNA-SUS).

Os alunos terdo acesso as diretrizes de isolamento domiciliar preco-
nizadas pelo Ministério da Salde e pela Organizacdo Mundial da Saude
(OMS), além de medidas de prevencdo e redugdo do novo coronavirus na
Unidade de Saude da Familia e na comunidade.

Além disso, a oferta educacional apresentara as fases epidemioldgicas
da COVID-19 como casos importados, transmisséo local e comunitaria e
as definigOes dos casos operacionais (suspeitos, provaveis, confirmados,
descartados e excluidos).

Postos de satide de todo o Pais terdo acesso a internet

Governo Federal vai garantir conectividade em mais de 16 mil unidades
de saude. Agéo vai facilitar os registros nos sistemas de informacdo da
Covid-19

O Governo Federal vai ampliar a conectividade em mais de 16 mil pos-
tos de saude de todo o Pais. Com isso, a expectativa é chegar a 100%
dos mais de 42 mil postos de salide com acesso a internet. A medida é
uma parceria do Ministério da Salde (MS) com o Ministério de Ciéncia,
Tecnologia, Inovagdes e Comunicacdes (MCTIC) para o enfrentamento
da pandemia do coronavirus. A chamada de qualificacdo para a contrata-
cdo do servigo teve inicio no dia 6 de abril e o trabalho deve ser concluido
até o final do més. )

0 foco da acdo é alimentar o Sistema Unico de Saude com informagGes
necessarias para o controle da Covid-19 e acdes de enfrentamento da
pandemia do coronavirus, como a viabilidade de condigdes técnicas para
a execucdo das atividades de Telemedicina. Os mais de 42 mil postos
de salde distribuidos pelo pais sdo capazes de atender 80% dos casos
relacionados a infeccdo do coronavirus.

Juntos, Ministério da Saude e MCTIC irdo viabilizar a conectividade de
16.202 unidades de saude, de varias partes do pais, que ainda ndo tém
acesso a internet. A inciativa é parte da Estratégia de Saude Digital do
Ministério da Salde. Também é parte do Projeto Rede Conectada com a
operacionalizacdo da Rede Nacional de Ensino e Pesquisa (RNP), ambos
vinculados ao MCTIC. A partir da conexdo a internet, essas unidades de
saude poderdo integrar o Programa Informatiza APS, estratégia de infor-
matizacdo da Atencdo Primaria a Saude que permitird a integracdo dos
dados clinicos dos postos de satde ao Conecte SUS.

A RNP opera uma infraestrutura de internet académica em territério
nacional e viabiliza assim uma rede de internet com pontos de presenca
(PoPs) em todos os 26 estados brasileiros e, adicionalmente, no Distrito
Federal. Essa capilaridade é o ponto forte para alcance e agilidade na
execucdo da conectividade das equipes de satde da familia que traba-
Iham nas unidades de salde que serdo contempladas.

Nos primeiros quatro meses da prestacdo dos servicos, as empresas
contratadas fardo trabalho voluntario, portanto sem 6nus para a gestdo
publica. Os valores serdo pagos somente para os oito meses posteriores
para garantir a oferta da conectividade por um periodo de dozes meses.
Serdo contratados servigos de telecomunicagdes, incluindo a instalacao,

EXPEDIENTE

ativacdo, operagdo e manutengdo de conexdes de acesso a inter-
net com operadoras que ja prestam servigo no pais.

Com isso, as unidades que ainda ndo estejam conectadas pas-
sardo a contar com solucOes de banda larga de internet, prefe-
rencialmente em fibra ptica com atendimento e monitoragdo do
provedor, 24 horas, 7 dias por semana. Em locais onde ndo existir
disponibilidade em fibra dptica, sera considerado alternativa em
enlace de radio de frequéncia licenciada ou satélite. A velocidade,
para quaisquer dos tipos de acesso serd disponibilizada em fungdo
do nimero de Equipes de Salde da Familia de cada um dos postos
de salide a serem conectados.

Governo do Brasil abre chamada publica para financiar
pesquisas contra coronavirus

Serédo destinados R$ 50 milhdes pelos ministérios da Salde e de
Ciéncia, Tecnologia, Inovacdes e Comunicacoes. O resultado sera
divulgado em 15 de junho

Pesquisadores de todo o Pais ja podem inscrever projetos
de enfrentamento ao coronavirus (COVID-19) para receber re-
cursos do Governo Federal. Por meio de uma parceria entre
0s ministérios da Salude (MS) e de Ciéncia, tecnologia, Inova-
¢oes e Comunicagdes (MCTIC), serdo investidos R$ 50 milhdes
no financiamento de onze linhas tematicas, que incluem, por
exemplo, o desenvolvimento de novos métodos de prevengao e
controle, diagndstico, tratamento e vacinas contra coronavirus
e outras doencas respiratorias. As propostas podem ser enca-
minhadas na Plataforma Carlos Chagas. O resultado final sera
divulgado em 15 de junho de 2020.

“Além da busca de solugdes para a pandemia mundial, a cha-
mada publica contribui com o fortalecimento da ciéncia do Bra-
sil, oportuna o avango do conhecimento, a formagao de recur-
sos humanos, a geracao de produtos nacionais e a formulacao,
implementacdo e avaliagdo de acOes publicas voltadas para a
melhoria das condicdes de salde da populagdo brasileira”, afir-
mou a diretora do Departamento de Ciéncia e Tecnologia, da
Secretaria de Ciéncia, Tecnologia e Inovagdo em Saude do Mi-
nistério da Salde, Camile Giaretta.

Podem participar pesquisadores que tenham o titulo de dou-
tor ou livre-docéncia e que sejam vinculados a Instituicdes
Cientifica, Tecnoldgica e de Inovagdo (ICT), publicas ou priva-
das sem fins lucrativos.

Faculdade Sao Leopoldo Mandic desenvolve suporte
para protetor facial para auxiliar na prevengao do coronavirus

Acdo é coordenada por professores da drea de Odontologia; obje-
tos estdo sendo doados para a rede publica de saude

Os professores de Odontologia da Faculdade Sao Leopoldo
Mandic comegaram a producdo de suportes para protetores fa-
ciais para auxiliar na prevencdo do coronavirus (Covid-19). A
acdo tem como objetivo atender a rede publica de satde dos
municipios de Sumaré, Valinhos, Indaiatuba, Louveira, Cosmo-
polis e Santa Barbara do Oeste.

De acordo com o professor Victor Montalli, um dos idealizado-
res do projeto, inicialmente, a ideia era fornecer 30 Face Shield,
pois leva aproximadamente oito horas para produzir essa quan-
tidade utilizando a tecnologia de impressora 3D. “"Ocorre que a
demanda é muito alta e, assim, a nossa meta agora é disponi-
bilizar pelo menos 300 protetores faciais.” A produgao inicial foi
custeada pelo grupo, que agora conta com a ajuda de familias
de alunos e professores da Faculdade, que estdo se dispondo a
custear unidades e outros EPIs.
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Curso Carlos Rosa
Angiologia e Cirurgia Vascular

Sao Paulo
Rio de Janeiro
Belo Horizonte
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3-Links das Sociedades Médicas

Acesse nosso site e descubra muito mais
www.topvascular.com.br
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NOVA DATA DO ENCONTRO
27 a 29 de Outubro
de 2020

y = ﬁ‘\ §v ’
XVIII ENCONTRO SAO PAULO

DE CIRURGIA VASCULAR e ENDOVASCULAR

IX Encontro Interativo de Cirurgia Vascular e Endovascular

27 a 29 de Outubro de 2020

Centro de Convengdes Frei (aneca | 4° andar | Sao Paulo-SP

ADIAMENTO

COMUNICADO IMPORTANTE

Diante do crescente impacto que a pandemia do COVID-19 vem causando mundialmente,

atendendo as recomendac¢des da Organizacdo Mundial da Saude (OMS), Ministério da Saude e

visando preservar a salde e seguranca dos palestrantes, congressistas, patrocinadores e staff, a

Sociedade Brasileira de Angiologia e de Cirurgia Vascular Regional Sao Paulo (SBACV-SP), decidiu
ADIAR o tradicional ENCONTRO SAQO PAULO, para o segundo semestre de 2020.

O XVIII Encontro Sao Paulo de Cirurgia Vascular e Endovascular e IX Encontro Interativo de
Cirurgia Vascular e Endovascular, sera realizado no periodo de 27 a 29 de outubro de 2020, no

Centro de Convencdes Frei Caneca, em Sao Paulo/SP.

Certos de que tais medidas sao importantes para contribuirmos de forma efetiva para a contencao
da disseminac¢ao do COVID-19, esperamos vé-los bem e com satde em OUTUBRO!

DIRETORIA SBACV-SP | Biénio 2020/2021

CONVIDADOS INTERNACIONAIS |

FELIPE COLLARES OSVALDO YANO PETER VERHAMME
United States United States Belgium /

www.encontrosaopaulo.com.br

Realizagao Apoio Inscri¢ées e Informagoes
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secretaria@sbacvsp.org.br
IRURGIA VASCULAR
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info@meetingeventos.com.br
www.meetingeventos.com.br
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