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FIQUE POR DENTRO

Encontro São Paulo de Angiologia e Cirurgia 
Vascular bate recorde de público

Confira mais informações do evento nas páginas 8 a 12 

Com 980 inscritos e sob a organização da Sociedade Brasileira de Angio-
logia e de Cirurgia Vascular da Regional São Paulo (SBACV-SP), aconteceu 
de 8 a 10 de abril o VIII Encontro São Paulo de Cirurgia Vascular e Endovas-
cular que recebeu profissionais da saúde para o principal evento do Estado, 
referência em excelência que reunirá os melhores nomes da especialidade, 
além de receber representantes da indústria médica e farmacêutica em uma 
exposição que trouxe aos presentes as mais modernas ferramentas, medi-
camentos e tecnologias no exercício da especialidade. Na mesma ocasião 
aconteceu o I Encontro Interativo São Paulo de Cirurgia Vascular e Endovas-
cular, evento que marcou a abertura do Encontro e foi sucesso de público e 
crítica, com 130 participantes, Casos Desafios e premiações.

Evento referência na agenda de eventos da especialidade  
o Encontro São Paulo recebe médicos de diversas regiões  

do país e inova ao apresentar o I Encontro Interativo,  
com participação do público e prêmios
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Queremos publicamente agradecer a todos que 
compareceram e apoiaram o VIII Encontro São Pau-
lo de Cirurgia Vascular e Endovascular que ocorreu 
neste mês de abril.  

O sucesso está sendo uma constante nesse Even-
to e nesta edição tivemos 980 inscritos, que é recor-
de histórico. Nossos convidados nacionais e interna-
cionais conferiram brilhantes palestras e o resultado 
ecoou de imediato nos comentários e nos corredores 
lotados das áreas de exposições. 

A que se deve esse sucesso? Sem dúvida foram 
anos de trabalho dos que nos antecederam e o es-
forço dos atuais diretores. O compromisso com a éti-
ca e a ciência é a característica mais marcante dos 
eventos científicos da Regional São Paulo. Aí está o 
retorno: grande credibilidade.

O Pré-Encontro Interativo foi marcante inovando 
com a incorporação de dinâmica comunicação entre 
plateia e apresentadores, formato que será definiti-
vamente adotado nos próximos eventos científicos 
da Regional.

Assim podemos anunciar que esses recursos ele-
trônicos e de informática serão utilizados, também, 

Sucesso absoluto no VIII 
Encontro São Paulo

no II Controvérsias em Cirurgia 
Vascular e Endovascular que ocor-
rerá no Hotel Sofytel, na Praia de 
Pernambuco - Guarujá (SP), em 2011.  

A Regional São Paulo consolida seu papel de lide-
rança na comunidade vascular. Em decorrência disso 
e da enorme capacidade de trabalho somos convida-
dos a atuar conjuntamente com a SBACV para vários 
projetos entre os quais a elaboração e gravação de 
um curso para o título de especialista que será vei-
culado aos sócios através da internet. O convite foi 
feito durante o Encontro pela Diretoria da Nacional 
na pessoa do Dr. Guilherme Brandão Pitta, a quem 
agradecemos a confiança depositada e que constituiu 
motivo de orgulho para nossa diretoria.

Finalmente, obrigado a todos que nos ajudaram, 
aos dedicados membros da Diretoria, aos nossos pa-
trocinadores e em especial à Meeting Eventos que 
teve comportamento profissional digno dos maiores 
elogios na organização desse evento.

Calógero Presti
Presidente da SBACV-SP 2010-2011
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Rubem Rino
Diretor do Departamento de 

Defesa Profissional da SBACV-SP

efesa profissionalD

Falamos da importância óbvia da 
união da classe médica na luta pela 
defesa da medicina e da saúde brasileira. 
Isto é um sonho ou é dificultado pela 
variedade de interesses do exercício 
profissional entre nós?

Falamos da insensatez e indiferença 
dos Governantes e dos políticos 
brasileiros com relação à medicina e a 
saúde do povo brasileiro, que constituem 
valores indispensáveis para uma 
sociedade melhor. Até quando!

Comentamos sobre as constantes 
campanhas encetadas pelo CFM, CRMs, 
AMB, Sociedades Estaduais, Sociedades 
de Especialidades, para tentar conquistar 
o que é de direito na concretização dos 
anseios da classe médica em melhor 
atender o povo brasileiro de todos os 
níveis sociais. Que dificuldade!

Esposemo-nos criticando e 
denunciando condutas antiéticas de 
colegas e setores da sociedade com risco 
de enfrentar processo judicial, que só foi 
impedido graças à postura sábia baseada 
também na ética médica e jurídica de um 
advogado amigo, competente.

Participamos de inúmeras reuniões 
com entidades representativas da classe 
médica, onde compareciam somente 50% 
dos representantes das sociedades de 
especialidades numa demonstração de 
desinteresse abominável dos faltosos.

Pelo que temos visto trata-se de 
um problema de ordem mundial, fruto 
da inversão de valores humanos e do 
individualismo.

Até certo ponto, todos esses 

acontecimentos, não deixam de ter uma 
conotação romântica, quixotesca, que por 
mais que se insista nessa luta tudo acaba 
em fracasso pela Lei do mais forte, no 
presente! 

Parece que o colega político Eleuses 
Paiva conseguirá arregimentar políticos 
do Congresso Nacional em apoio aos 
seus projetos voltados para a defesa 
do médico, sem faltar com a nossa 
importante colaboração.

E se a SBACV Nacional e todas as 
Regionais Estaduais, juntamente com 
as entidades máximas representativas 
da classe médica iniciassem uma 
Assembléia Geral permanente em cada 
Estado, convidando mensalmente cada 
vez um líder dos partidos, um eminente 
Professor da estirpe de um Adib Jatene, 
um sociólogo, um economista, com 
a cobertura indispensável da mídia, 
e que só se encerraria com a vitória 
total? O que acham, colegas? Será que 
conseguiríamos sensibilizar os políticos, os 
Governos, e a nós mesmos?

Tem segmentos da sociedade que 
nos dá exemplo de persistência, garra 
quando lutam em defesa dos interesses 
de um segmento da mesma, e acabam 
conseguindo. Vejam a Rádio Jovem Pan 
que há mais de um mês vem criticando, 
diariamente, o horário das partidas de 
futebol à noite em São Paulo, terminando 
muito tarde prejudicando os torcedores 
na sua volta para casa. Já conseguiu 
aprovação na mudança do horário, na 
Câmara dos Vereadores de São Paulo, 

por unanimidade, aguardando aprovação 
do Prefeito Kassab. Já conseguiu apoio, 
praticamente por unanimidade também 
na Câmara dos Deputados Estaduais de 
São Paulo, e apoio de muitos políticos 
da Câmara dos Deputados Federais. 
Mutatis mutantes vamos imitá-la com a 
convocação de uma Assembléia Geral 
permanente, nas Regionais das SBACV. 

Estou sempre batendo na mesma tecla. 
Alguém de vocês tem uma idéia melhor?

Comenta-se que a aberração da 
conduta do povo brasileiro está inserida 
na imaturidade, na falta de cultura, 
no levar vantagem desmesurável que 
destrói quem a aplica e quem é vítima. “A 
verdadeira riqueza é aquilo que você é, 
não aquilo que você tem”. 

Será que algum político, alguma vez, 
fora o Eleuses, se sensibilizou com nossos 
protestos, reivindicações, críticas?

  

“Tudo o que é necessário para que o 
mal triunfe é a omissão dos homens 

de boa índole” 
Edmund Burke 

eunião científicaR
29 de Abril/2010, às 20h30

Teatro da Faculdade de 
Medicina da USP 
Av. Dr. Arnaldo, 455 

Consolação – São Paulo
(em frente a Estação Clínicas 

do Metrô)

Possibilidade de acesso  
pelo Metrô:

Linha Verde – Estação Clínicas 
– sentido Emílio Ribas

Estacionamento: Garagem Clínicas - Av. Dr. Enéas Carvalho de Aguiar (Elevadores B 
ou C - portaria da Faculdade de Medicina da USP, ao lado do Banco Santander).  

Participantes da reunião receberão selos para abono do estacionamento.

Rubem 
Rino

REALIDADE..., SONHO..., 
ROMANTISMO...?
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eunião científicaR
Na noite de 25 de março aconteceu 

a segunda reunião científica de 2010 
no anfiteatro da Técnica Cirúrgica da 
Faculdade de Medicina da Universidade 
de São Paulo, com transmissão ao vivo 
pela internet, através do endereço http://
servico.publivideo.com.br/sbacv-sp.asp. 
Novamente contamos com a grande 
presença dos colegas que lotaram o 
anfiteatro.

Os dois trabalhos da reunião foram 
apresentados pelo Dr. Cristiano Vinícius 
Bernardi, do Serviço de Cirurgia Vascular e 
Endovascular do Hospital A.C. 
Camargo que  
trouxe sua 
experiência de 
atuação como 
cirurgião vascular 
em um dos 
principais centros 
voltados 
ao tratamento 
oncológico.

O primeiro trabalho foi “Cateteres 
valvulados totalmente implantáveis 
(ports Groshong) para quimioterapia: 
experiência com 350 dispositivos”. O 
objetivo foi trazer a significativa experiência 
com estes cateteres, lembrando da escassez 
de estudos sobre dispositivos valvulados to-
talmente implantáveis na literatura. Foram 
realizados 350 implantes nas veias tributá-
rias da veia cava superior, preferencialmente 
por dissecção venosa, no período de julho 
de 2006 a dezembro de 2007. O seguimen-
to dos pacientes foi ambulatorial, durante 
reinternações, até a retirada ou óbito. Ocor-
reram 3,1% de complicações precoces (11) 
e 14% de complicações tardias (49), sendo 
21 destas (6%) consideradas maiores. As 
complicações precoces foram 4 flebites de 
coto da veia jugular externa, 3 infecções de 
bolsa, 2 falhas técnicas e 2 equimoses. As 
tardias compreenderam 33 casos de ausên-
cia de refluxo, 12 bacteremias relacionadas 
ao cateter, 2 tromboses venosas profundas, 
1 oclusão e 1 fratura do cateter. Ao final 
do estudo, 73,5% (258) dos cateteres ain-
da estavam em uso.  Concluiu que a taxas 
de complicações associadas aos cateteres 
valvulados é bai-
xa e semelhante 
aos dispositivos 
não valvulados, 
justificando sua 
utilização. Os co-
mentários foram 
do Dr. André E. 
V. Estenssoro.

 
O segundo trabalho foi “Cateter reti-

do: uma rara complicação associada 

com cateteres totalmente implantá-
veis (ports)”. Os cateteres totalmente im-
plantáveis são a principal via de acesso para 
quimioterapia endovenosa e as complicações 
ocorrem na maioria durante o período de 
utilização.  Foram relatados pelo Dr. Cristia-
no dois casos de retenção de um fragmento 
do cateter durante a remoção, complicação 
somente descrita anteriormente com cate-
teres semi-implantáveis para hemodiálise. 
Os dois pacientes haviam sido submetidos 
à quimioterapia pelo port e, mesmo após 
a indicação de retirada, permaneceram 
com o cateter sem uso por vários anos. A 
aderência dos dispositivos em sua porção 
intravascular impossibilitou a remoção cirúr-
gica completa e foi realizada então ligadura 
e secção do cateter próxima à entrada na 
veia. Foi demonstrada a possível fisiopatolo-
gia da formação 
da firme aderên-
cia entre cateter 
e parede veno-
sa.  Os pacien-
tes permanecem 
assintomáticos. 
Os comentários 
foram do Dr. Ro-
bson Barbosa de 
Miranda.

A seguir a palestra com o tema “Impac-
to do desenvolvimento de novos anti-
coagulantes na prática clínica” foi pro-
ferida pelo Prof. Dr. Erasmo Simão da Silva. 
Os anticoagulantes fazem parte da atuação 
cotidiana do cirurgião vascular há anos. Du-
rante décadas seguiu-se uma lacuna de no-
vos medicamentos anticoagulantes, ficando 
restritos para uso consagrado somente as 
heparinas e a warfarina. Foram abordados 

os dois novos medicamentos orais disponí-
veis no nosso meio, a dabigatrana (inibidor 
direto da trombina – fator IIa) e a rivaro-
xabana (inibidor do fator Xa). Estas drogas 
estão liberadas, a princípio, para preven-
ção de tromboembolismo venoso (TEV) 
em artroplastias eletivas de joelho e qua-
dril. Têm a vantagem de não necessitarem 
de monitorização da atividade de antico-
agulação. Foram demonstrados trabalhos 
recentes publicados em periódicos impor-
tantes sobre o uso destas medicações para 
tratamento e não somente para profilaxia. 
Com o advento destas drogas, mudanças 
nos perfis de tratamento e prevenção do 
tromboembolismo venoso agudo, da fibri-
lação atrial, do acidente vascular cerebral 
e da síndrome coronariana aguda deverão 
ocorrer. Também foi observado que não 
existem dados confiáveis para comparação 
entre dabigatra-
na e rivaroxaba-
na em relação à 
eficácia e à se-
gurança.  Para o 
cirurgião vascu-
lar é importan-
te conhecer os 
medicamentos 
e utilizá-los com 
critério.

Após as apresentações tivemos o tra-
dicional jantar de confraternização. 

A próxima reunião científica ocorrerá 
em 29 de abril. Contamos com a presen-
ça importante dos colegas e membros da 
SBACV-SP.

Otávio Henrique Ninomiya  
Vice-diretor de Publicações da SBACV-SP

otavioninomiya@ig.com.br

Calógero Presti  

Celso Bregalda Andre Estenssoro

Robson Barbosa de Miranda

Erasmo Simão da Silva 

Plateia 

Cristiano Vinícius Bernardi
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   2010

ANGIOCARIBE 2010
 - IX CONGRESSO CARIBENHO DE 
ANGIOLOGIA E CIRURGIA VASCULAR 
- VII ENCONTRO DE HEMOSTASIA E 
TROMBOSE
- II SIMPÓSIO INTERNACIONAL DE 
ANGIOPATIA DIABÉTICA
Data: 17 a 21 de Maio / 2010
Local: Palacio de Convenções de Havana, Cuba
www.eventosemcuba.com.br

3º Congresso Brasileiro Multidisciplinar 
de Acessos Vasculares para Hemodiálise
Data: 28 e 29 de maio/ 2010
Local: Renaissance São Paulo Hotel – SP

XI Encontro Mineiro de Angiologia e de 
Cirurgia Vascular
Data: 18 e 19 de junho / 2010
Local: Teatro Municipal Usina Gravatá, 
Divinópolis – MG

4º Congresso Brasileiro de Ecografia 
Vascular
Data: 12, 13 e 14 de agosto / 2010
Local: Fecomércio - SP

XIII Jornada de Angiologia de Cirurgia 
Vascular
Data: 20 e 21 de agosto / 2010
Local: Villa Conte – São José do Rio Preto - SP

VIII Encontro Norte Nordeste de Angiologia 
e Cirurgia Vascular / II Congresso 
Internacional de Cirurgia da Aorta
Data:  7 a 9 de outubro / 2010
Local: Bahia Othon Palace Hotel 
– Salvador – BA - www.8ennacv.com.br 

ISTA 2010
Data: 14 a 16 de outubro / 2010
Local: Hotel Sheraton WTC - SP

X Encontro de Angiologia e de Cirurgia 
Vascular do Cone Sul
Data: 22 e 23 de outubro / 2010
Local: Hotel Majestic - Florianópolis - SC

II International Symposium of 
Thrombosis and Anticoagulation in 
Internal Medicine
Data: 22 de outubro / 2010
Local: Hotel Maksoud Plaza - São Paulo - SP
www.congressosmedicos.com.br

  2011

Controvérsias Vasculares
Data e local a definir
39º Congresso Brasileiro de Angiologia e 
de Cirurgia Vascular
Data: 11 a 15 de outubro / 2011
Local: Anhembi - SP

Informações 
complementares - SBACV-SP     

Tel.: (11) 5087-4888      
E-mail: secretaria@sbacvsp.org.br

genda A
Novos Associados

Por ocasião da Reunião Científica de 25 de março, o presidente 
da SBACV-SP, Calógero Presti entregou os certificados aos novos 

sócios da entidade.

Viviane Augusto Pereira

Artur Jose Gaspar Merlini

Carlos Henrique Andrade Castro

Catarina Coelho de Almeida Fábio Ribeiro de Moraes

Igor Rafael Sincos

Fábio Rodrigues Ferreira do 
Espírito Santo

Amir Nassar Filho

Grace Carvajal Mulatti

Lucas Azevedo Portela

Allison Roxo Fernandes

Rodrigo Bono Fukushima

Luiz Felipe Gannam de Almeida

Rafael Correa Apoloni

Orlando da Costa Barros

Daniel Benitti

Daniela Kleinfelder
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eccionaisS

Bauru-Botucatu

A primeira reunião de 2010 da seccional Bauru-Botucatu foi realizada no 
dia 19 de março, às 20 horas com a palestra do convidado Dr. Robson Barbosa 
de Miranda (atual presidente do IV Congresso Brasileiro de Ecografia Vascu-
lar) sobre o tema: “Refluxo de Safenas pelo Eco-Doppler”. 

A apresentação aconteceu no salão do restaurante Baby Buffalo, em Bau-
ru, e contou com a presença de 18 colegas cirurgiões vasculares da região, 
que abrangem a seccional, sendo nove de Bauru, cinco de Jaú, dois de Len-
çóis Paulista, um de Pederneiras e um de Botucatu. 

A reunião, que teve a coordenação do presidente da Seccional Bauru-
Botucatu, Artur J. Rocha Lima, foi um sucesso e a próxima reunião já está 
programada para o dia 28 de abril.

Campinas

No dia 15 de março, às 20 horas, a 
regional de Campinas recebeu a Dra. Zo-
raide Sochetto para palestra intitulada 
“Atualizações em Vasculites”, na sede so-
cial da Sociedade de Medicina e Cirurgia 
de Campinas, onde estiveram presentes 
mais de 30 cirurgiões vasculares. A pa-
lestra teve a coordenação do doutor Ar-
lindo Lemos Jr.

Arlindo Lemos Jr., Zoraide Sochetto e Ana Terezinha 
Guillaumon

Robson 
Barbosa de 
Miranda, 
Artur J. Rocha 
Lima e Daniel 
Colares

Programa Circulando
Integração entre os profissionais da especialidade vascular

Com o objetivo de discutir temas relevantes da especialidade, assim como 
promover a integração dos médicos vasculares do interior do estado, 

acontecerá a primeira edição do Programa Circulando - encontros 
regionais pelo interior de São Paulo. O início será na cidade de 
Campinas, no dia 22 de maio.

O Programa Circulando é uma iniciativa da SBACV-SP e conta com o 
apoio das empresas Aché, Boehringer Ingelheim, Covidien e Kendall. 
Neste evento, novos sócios serão beneficiados com a isenção da 
inscrição de 2010 da SBACV-SP.

Aos interessados em participar da reunião, será oferecido transporte 
das regionais Taubaté, Sorocaba e Jundiaí.

Para informações e inscrições é só acessar o site www.sbacvsp.org.br ou 
por e-mail secretaria@sbacvsp.org.br.

Programe-se e venha prestigiar os colegas das nossas seccionais.
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Trabalho I

ANÁLISE DA ESTENOSE  
CAROTÍDEA: CORRELAÇÃO ENTRE 
ECO-DOPPLER, ANGIOGRAFIA E 
ANGIOTOMOGRAFIA 

Autores: Marcia Morales, Alexandre 
Anacleto, Cláudio Gabriele, Eduardo Bas-
tos, Sergio Ledesma, João Carlos Anacle-
to.

Instituição: INVASE – Instituto de 
Cirurgia Vascular e Endovascular - São 
José do Rio Preto, São Paulo. 

Introdução: Desde que o grau de 
estenose da artéria carótida interna 
(ACI) é crucial para a decisão terapêuti-
ca, faz-se necessário discutir a acurácia 
dos métodos de imagem em graduar es-
tas lesões. Neste estudo, as correlações 
entre graus de estenose obtidos por 
eco-Doppler (USD) usando diferentes 
critérios de aferição e por angiografia 
(ASD) ou angiotomografia (ATC) foram 
investigadas.

Casuística e Método: Estudo re-
trospectivo envolvendo exames de USD 
de 82 carótidas em 77 pacientes conse-
cutivos com estenoses ≥ 50% encami-
nhadas para ASD (n = 53) ou ATC (n 
= 29) como exame de imagem com-
probatório. Tanto o critério baseado na 
dopplerometria espectral [velocidade de 
pico sistólico (VPS) e velocidade diastó-
lica final (VDF) na ACI (n=53)] como o 
critério baseado no modo B foram utili-
zados para quantificação das estenoses. 
No modo B, os graus de estenose foram 
estimados seguindo o método do NAS-
CET (n = 34) e do ECST (n = 32). Estes 
dados foram validados contra os valores 
de estenose obtidos pela ASD calculados 
conforme critérios do NASCET (n=53) e 
pela ATC (n=29). As porcentagens de 
estenose na ACT foram obtidas em pro-
jeções de máxima intensidade (MIP) por 
reconstrução de software. A correlação 
entre os graus de estenose obtidos por 
cada critério de USD (velocidade, ECST 
e NASCET) e os obtidos por ASD ou ATC 
foi determinada usando coeficiente de 
Pearson e regressão linear quadrática 
(R2, coeficiente de determinação). 

Resultados: O critério baseado em 
velocidade apresentou forte correlação 
com a ASD (r = 0,717; p = 0,000), sen-

do que 52,2% da variação total dos 
graus de estenose foi comum aos 
dois exames de imagem. Por outro 

lado, a correlação entre modo B e ASD foi 
discreta (0,40 < r < 0,69), sendo o coe-
ficiente de Pearson maior para o ECST (r 
= 0,659; p = 0,000) que para o NASCET 
(r = 0,591; p = 0,000).  Também o R2 
para ECST x ASD foi maior (44,3%) que 
para NASCET x ASD (37,7%). Quando 
plotados contra a ATC, todos os critérios 
de USD apresentaram correlação positiva 
que foi forte para o ECST (r = 0,790; p 
= 0,004) e discreta para o NASCET (r = 
0,537; p = 0,039) e para o critério basea-
do em velocidade (r = 0,611; p = 0,000). 
Os R2 obtidos foram de 67,8% para o 
ECST; 45,1% para o critério da velocida-
de e 30,1% para o NASCET. 

Conclusão: Das correlações obtidas, 
as mais fortes e significativas (r ≥ 0.70) 
foram entre: (1) USD baseado em velo-
cidade x ASD; e (2) USD/ECST x ATC. De 
todos os critérios de USD, o NASCET apre-
senta a menor correlação, embora ainda 
positiva, tanto com a ASD como com a 
ATC, sendo, portanto, o pior dos critérios 
de USD. Se considerarmos que a ASD é 
o padrão-ouro, a velocidade foi o melhor 
dos critérios de USD. 

Comentador: Dr. Ivan Benaduce 
Casella

Trabalho II

LEIOMIOMATOSE COM 
EXTENSÃO INTRACARDÍACA: 
RELATO DE CASO

Autores: Márcia Morales, Alexan-
dre Anacleto, Cláudio Gabriele, Sérgio 
Carvalho, João Carlos Leal, Jerônimo 
Del´Arco, João Carlos Anacleto.

Instituição: INVASE – Instituto de 
Cirurgia Vascular e Endovascular - São 
José do Rio Preto, São Paulo.

Introdução: Alguns tumores intra-
abdominais, retroperitoniais ou intratorá-
cicos podem se estender para a veia cava 
a partir de um ponto de drenagem e, de 
forma rara, crescerem até as câmaras car-
díacas por meio da corrente sanguínea. 

Objetivos: Este relato de caso des-
creve a abordagem cirúrgica utilizada 
para ressecção de um leiomioma que se 
estendeu a partir da veia ilíaca interna 
direita até o átrio direito. Relato: PAD, 
34 anos nulípara, submetida a duas ci-
rurgias abdominais, a primeira há sete 

rabalhos de 29/04/10T anos para  ressecção de mioma uterino 
e a segunda há um ano para tentativa 
de  histerectomia pela presença de no-
vos miomas, que não foi possível pela 
grande quantidade de aderências ao 
útero, segundo descrição cirúrgica. Os 
exames anátomo-patológicos das peças 
enviadas nestes procedimentos diag-
nosticavam leiomioma. Na admissão a 
paciente que nos foi encaminhada com 
a hipótese de trombose de veia cava in-
ferior, apresentava eutrófica, com quei-
xa de aumento do volume abdominal. 
Negava a presença de edema de mem-
bros inferiores. Ao exame físico uma 
grande massa abdominal endurecida 
e indolor que se estendia do hipogás-
trio para o flanco direito. O ultrassom 
de abdome e uma angiotomografia de 
outro Serviço laudavam a presença de 
trombose venosa de veia ilíaca direita 
com extensão para veia cava até o tó-
rax. Repetimos a angiotomografia e as 
imagens mostravam dilatação de veia 
cava inferior medindo 11 cm de diâme-
tro, preenchida por massa sólida que 
se estendia da veia ilíaca interna direita 
até o átrio direito; O ecocardiograma 
mostrava massa hiperecóica ocupando 
2/3 do átrio direito. Com a hipótese 
de leiomioma com extensão caval esta 
paciente em 02/10/2009 foi submetida 
à pan-histerectomia com ressecção do 
fundo vesical e da veia ilíaca interna di-
reita. O anátomo-patológico confirmou 
leiomioma e em segundo tempo após 
28 dias ela foi operada para ressecção 
do tumor intravascular. O acesso utili-
zado foi toracofrenolaparotomia à direi-
ta com abertura do tórax no 5º espaço 
intercostal. Toda a veia cava, inferior e 
superior, foi exposta com controle das 
veias renais e ilíacas. A abertura da veia 
cava foi realizada sob parada circulató-
ria com canulação da veia cava supe-
rior e hipotermia moderada. Realizamos 
venotomia longitudinal em toda a veia 
cava com ressecção do tumor e cavor-
rafia primária. A massa se estendia pe-
las veias glúteas e pela dificuldade de 
acesso optamos por realizar ligadura 
destes vasos e finalizar o procedimento. 
A paciente recebeu alta no 6º pós-ope-
ratório. A angiotomografia de controle 
realizada 45 dias após mostrou pervie-
dade da veia cava e ausência de mas-
sas tumorais.

Comentador: Dr. José Carlos Costa 
Baptista-Silva
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atéria de capaM

O VIII Encontro São Paulo de Cirurgia 
Vascular e Endovascular iniciou seus trabalhos 
dia 9 de abril com temas em sessão única, em 
módulos divididos em: Doença Venosa I; Doença 
Venosa II; Doença Carotídea; e Miscelânea. Já 
no dia 10 de abril, os temas foram: Aneurismas 
I; Aneurismas II; Cirurgia Aortoilíaca e Cirurgia 
Femopropolítea. 

O Encontro foi acreditado pela Comissão 
Nacional de Acreditação (AMB e CFM) e somou 
40 pontos para a revalidação do título de 
especialista, e também trouxe conteúdo de 
educação médica continuada que contribuirá 
para alcançar o título de especialista em 
angiologia e cirurgia além das áreas de atuação 
– angiorradiologia e cirurgia endovascular e 
ecografia vascular com Doppler.

Dia 9 de abril - sexta feira 

Dia 10 de abril - sábado

Adnan Neser, Calógero Presti, Guilherme Pitta e Marcelo Matielo

Audrey Valim, Francisco H. Maffei, Adnan Neser, George Luccas e Eduardo 
Ramacciotti

José Maria Gomes Perez, Darren Schneider, João Luiz Sandri, Winston Yoshida e 
Newton de Barros 

Michael B. Silva Jr., Pedro Puech-Leão, Fausto Miranda, Valter Castelli Jr., Walter 
Karakhanian e Alvaro Razuk Filho

Gustavo Oderich, Nelson Wolosker, Fausto Miranda, Paulo Kauffman, Darren 
Schneider e Alexandre Anacleto

Gustavo Oderich, Júlio César Marino, Álvaro Razuk Filho, Roberto Augusto Caffaro, 
Marcelo Ferreira e Armando Lobato

Gustavo Oderich, Ricardo Aun, Adamastor Humberto Pereira, Antonio Carlos Simi, 
Arno Von Ristow, Darren Schneider

Arno Von Ristow, Telmo Bonamigo, Cid J. Sitrângulo, Osvaldo Yano e  
Michael Silva Jr.

Nelson de Luccia, Roberto Sacilotto, João Antonio Correa, Darren Schneider e 
Michael Silva Jr.
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A edição 2010 do Encontro incorporou o elogiado I Encontro 
Interativo São Paulo de Cirurgia Vascular e Endovascular, um forma-
to inovador de discussão que, segundo o presidente da SBACV-SP, 
Dr. Calógero Presti ficou marcado pela inovação, interatividade e 
premiação. Na ocasião participaram 130 médicos que elogiaram de-
masiadamente o formato e a temática dos Casos Desafio, apresen-
tados e discutidos com especialistas da área. As opções de conduta 
diagnóstica e terapêutica foram apresentadas na forma de testes de 
múltipla escolha e a plateia participou ativamente através de voto 

I Encontro Interativo
São Paulo de Cirurgia
Vascular e Endovascular

Dia 8 de abril de 2010 – Das 12 às 19 horas
Teatro FECOMERCIO -São Paulo

Venha participar ativamente das discussões de 
Casos Desafios* do I Encontro Interativo São 
Paulo que acontece dentro da programação do 
VIII Encontro São Paulo de Angiologia e Cirurgia 
Vascular e Endovascular.
Convidados nacionais e internacionais estarão 
presentes! Entre eles: Gustavo Oderich, Osvaldo 
Yano, Arno Von Ristow, Eduardo Ramacciotti, 
Fausto Miranda, Marcelo Ferreira, Erasmo Simão 
da Silva e João Luiz Sandri.

Informações: www.sbacvsp.com.br

Prêmios para as melhores performances!

  Faça parte das 
  discussões

Não Perca!!

* As opções de conduta diagnóstica e terapêutica serão 
apresentadas na forma de testes de múltipla escolha e a 
plateia participará ativamente através de voto eletrônico. 
Ao final, cada participante terá uma pontuação auferida 
pelo total de número de respostas coincidentes com a dos 
apresentadores.

eletrônico. Ao final cada participante teve uma pontuação auferida 
pelo total de número de respostas coincidentes com a dos apresen-
tadores. Houve premiação dos participantes com maior pontuação! 
Sucesso de público e crítica.

No 1º EIVASC os participantes receberam convidados nacionais 
e internacionais, entre eles: Gustavo Oderich, Osvaldo Yano, Arno 
Von Ristow, Eduardo Ramacciotti, Fausto Miranda, Marcelo Ferreira, 
Erasmo Simão da Silva e João Luiz Sandri. O Encontro Interativo teve 
a coordenação do presidente da SBACV-SP, Calógero Presti.

Fausto Miranda, Gustavo Oderich,  João Luiz Sandri, Erasmo Simão da Silva, Marcelo Ferreira, Eduardo Ramacciotti, Arno Von Ristow, Osvaldo Yano e Calógero Presti 

Daniel Benitti Fabio Espirito Santo Inez Ohashi Torres Rafael Correa Apoloni Rodrigo Bono Fukushima Sergio Kuzniec

Temas Livres Correlatos
Regional São Paulo da SBACV premia os temas correlatos vencedores do VIII Encontro São Paulo de Cirurgia Vascular e Endovascular

Alex Lederman Alexandre Anacleto Camila Milani Oba Márcio Luiz Lucas

Francisco Cardoso 
Brochado

Francisco Leonardo 
Galastri

Ivan Benaduce Casella José Dalmo Araujo Filho

Além das brilhantes palestras dos convi-
dados nacionais e internacionais, o VIII En-
contro São Paulo de Cirurgia Vascular e Endo-
vascular contou com a contribuição científica 
de membros da SBACV de todo o país, que 
enviaram seus temas correlatos. Os dezes-
seis temas apresentados tiveram em comum 
algumas qualidades: rigor científico, assun-
tos de relevância para nossa especialidade e 
alta qualidade das apresentações. 

Coube à comissão julgadora a complexa 
tarefa de analisar e determinar quais os me-
lhores trabalhos apresentados. 

O terceiro lugar ficou com o trabalho 
”Proteção Renal na Cirurgia do Aneurisma da 
Aorta Toracoabdominal em Pacientes com In-
suficiência Renal Não-Dialítica” de autoria do 
Dr. Alexandre Anacleto e colaboradores, do 
Instituto INVASE de São José do Rio Preto.

Em segundo lugar foram agraciados os 
colegas do Serviço de Cirurgia Vascular do 
Hospital do Servidor Estadual de São Paulo, 
com o trabalho “Avaliação dos Procedimen-
tos Endovasculares e Cirurgia Aberta para o 
Tratamento da Isquemia Crítica no Segmen-
to Infrapoplíteo”, de autoria do Dr. Francisco 
Cardoso Brochado-Neto e colaboradores.

Finalmente, o trabalho “Estudo Compa-
rativo, Prospectivo, Randomizado, do Tra-

tamento da Úlcera Venosa com Espuma de 
Polidocanol e Tratamento Cirúrgico, no Am-
bulatório de Doenças Venosas do HCFMUSP”, 
de autoria do Dr. Walter Campos Jr. e tendo 
como co-autores os Drs. Erasmo Simão Silva, 
Ivan B. Casella e o Prof. Dr. Pedro Puech-
Leão foi considerado o melhor tema corre-

lato do evento de 2010, sendo consequente-
mente premiado com o primeiro lugar.

A diretoria da SBACV-SP parabeniza to-
dos os vencedores e convoca todos os servi-
ços de cirurgia vascular do país a contribuir 
com trabalhos científicos para nossos próxi-
mos eventos.
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Temas Livres Correlatos (continuação)

Ricardo José Gaspar Rogerio Abdo Neser Vanessa Prado Santos Walter Campos Jr.

Simpósios Satélites
Os participantes do Encontro São Paulo tiveram a oportunidade de participar de dois Simpósios Satélites promovidos pelo Laboratório 

Aché e pela Boehringer Ingelheim

Ivan Benaduce Casella José Ricardo Pécora Marcondes Figueiredo Paulo Mattos Strefeza Valter Casteli Jr.

Comissão Organizadora e Apoio

O VIII Encontro São Paulo contou 
com a Comissão Organizadora composta 
pelo seu presidente, Calógero Presti e 
membros da Sociedade e de sua diretoria, 
como: Adnan Neser, Álvaro Razuk, Celso 
Ricardo Bregalda Neves, Cid J. Sitrângulo 
Jr., Erasmo Simão da Silva, Ivan Benaduce 
Casella, José Carlos C. Baptista-Silva, 
Marcelo Fernando Matielo, Valter Castelli Jr 
e Roberto Sacilotto.

Agradecimento
A SBACV-SP agradece aos impor-
tantes apoiadores, parceiros, ex-
positores e patrocinadores, den-
tre eles: Abbott, Aché, Baldacci, 
Bayer, Biomedical, Biotronik, 
MMD/Convatec, Boerhinger, Bos-
ton, Capi Eletrônica, Cardio Me-
dical, Cordis, CMS, Cook Medical 
Di Livros, E.Tamussino, Hannes-
brands / Kendall, Healt Tech, Jo-
nhson & Jonhson, Libbs, Maquet, 
Medcorp, Medmega, Medtronic, 
MM Medical, Montserrat, Nyco-
med, Pyramid Medical, Servier, 
Sigvaris, Syncrofilm, Tecmedic, 
Venosan e Vitoria Hospitalar. A 
participação das empresas foi de 
suma importância para o sucesso 
do evento.

Marcia Maria Morales Melissa Andreia de Moraes 
Silva
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Destaques

Roberto Caffaro, Guilherme Pitta e 
Winston Yoshida

Terezinha Guillaumon, Cid Sitrângulo, Roberto 
Sacilotto e Winston Yoshida

Pedro Monteiro e Paulo Iervolino 

Adilson Ferraz Paschoa e Ricardo 
Martucci 

Walter Zaven e Walter Karakhanian Constantino Jose Sahade, Francisco Humberto 
Maffei e Eduardo Ramacciotti

Marcondes Figueiredo, Newton Barros e 
Henrique Guedes

Comissão Organizadora e Apoio                                                                                                              (continuação)

Walter Tarcha e Roberto Caffaro
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Participantes

Adamastor Humberto 
Pereira

Adnan Neser Alvaro Razuk Filho Antonio Carlos Simi Armando Lobato Arno Von Ristow

Audrey Valim Calógero Presti Celso Bregalda Neves Cid J. Sitrângulo Darren Schneider Eduardo Ramacciotti

Erasmo Simão da Silva Fausto Miranda Francisco Humberto 
Maffei

George Luccas Guilherme Pitta Gustavo Oderich

João Antonio Correa João Luiz Sandri José Maria Gomes Perez Julio Cesar Marino Marcelo Fernando Matielo Marcelo Ferreira

Michael Silva Nelson de Luccia Nelson Wolosker Newton de Barros Osvaldo Yano Paulo Kauffman

Pedro Puech-Leão Ricardo Aun Roberto Augusto Caffaro Roberto Sacilotto Telmo Bonamigo Valter Castelli Jr.

Walter Karakhanian Winston Yoshida



ecnologiaT
Os associados da SBACV-SP que 

não estiverem presentes na reunião 
científica agora podem acompanhar a 
transmissão dos trabalhos via internet.  

Basta acessar o link:

Não tem senha para o acesso, 
é necessário informar apenas 
o nome e o e-mail para poder 

assistir às transmissões. 

http://servico.
publivideo.

com.br/
sbacv-sp.asp

spaço AbertoE Carta ao presidente Lula:  
Incontinência verbal

O presidente Luiz Inácio Lula da 
Silva, em mais um de seus rompantes 
habituais de incontinência verbal, diz 
ter encontrado os culpados pelo caótico 
sistema de saúde nacional: os médicos. 
Segundo reportagem veiculada na sexta-
feira (26 de março) em diversos jornais 
brasileiros, o presidente reclamou “que 
os médicos não aceitam ou cobram caro 
para trabalhar no interior e periferias e 
que é muito fácil ser médico na avenida 
Paulista”.

Lula também criticou o Conselho 
Federal de Medicina, pedindo 
reconhecimento aos diplomas dos 
médicos formados em Cuba. Ainda 
em tom jocoso, criticou o médico 
responsável pela amputação do seu dedo 
mínimo da mão esquerda. Sua ira voltou-
se também aos contrários à cobrança de 

novo tributo para aumentar os recursos 
ao setor de saúde.

O que o presidente finge não saber 
é que o médico sozinho no interior ou 
em periferias é incapaz de promover 
saúde. Ele precisa de apoio para exercer 
a sua profissão, como laboratórios, 
equipamentos para exames, hospitais, 
enfim tudo o que não é prioridade ou é 
claramente insuficiente em seu Governo.

Lula também finge não saber que 
ninguém é contra o médico cubano: 
exige-se apenas que ele como qualquer 
outro se submeta ao exame de avaliação 
exigido para formados no exterior.

Quanto à CPMF, governar impondo 
novos impostos ao já fatigado povo 
brasileiro, Sr. Lula, é tão vulgar quanto 
dizer que é “fácil ser médico na avenida”.

Sr. Lula, 
a Associação 
Médica Brasileira, 
em nome dos 
mais de 350 mil 
médicos brasileiros, sente-se ultrajada 
com suas declarações, visto inverídicas, 
por considerar que elas não condizem 
com cargo que V. Sa ocupa e por 
atingir a dignidade e honradez daqueles 
que, diariamente em hospitais ou 
consultórios, muitas vezes em condições 
precárias, lutam por manter a saúde do 
povo brasileiro.

Presidente Lula, o Sr. deve um pedido 
de desculpas à classe médica brasileira.

José Luiz Gomes do Amaral,
 Presidente da Associação Médica Brasileira

Fonte: www.amb.org.br – 30/03/2010
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Projeto CIES lança site voltado à 
promoção da saúde

O Projeto CIES - Centro de Integração 
de Educação e Saúde é auto-sustentável e 
leva atendimento, informação e educação 
para a população carente através de uma 
carreta móvel - única no mundo no aten-
dimento a nove especialidades médicas - 
lança seu novo portal, o www.projetocies.
org.br.  Nele, as comunidades atendidas 
pelo CIES Móvel poderão se informar sobre 
como se preparar para os procedimentos 
médicos e ter mais informações sobre as 
próximas ações da carreta. 

Será possível conhecer o projeto por 
meio de uma animação em vídeo e fotos, 
além de acompanhar por onde o CIES 
Móvel passou; deixar mensagens; cadas-
trar-se para recebimento de newsletter; 
e entrar em contato para levar o projeto 
para sua comunidade em qualquer lugar 
do Brasil através da iniciativa pública ou 
privada.

Desenvolvida para complementar o 
atendimento oferecido pelo município 
onde passa, o CIES Móvel é um hospital 
sobre rodas com equipamentos de última 
geração, médicos, enfermeiros e profissio-
nais da área da saúde, que atendem a po-
pulação carente em nove especialidades: 
Gastroenterologia, Otorrinolaringologia, 
Oftalmologia, Imaginologia, Mastologia, 
Cardiologia, Dermatologia, Pequenas ci-
rurgias, além de outros como a coleta de 
exames de laboratório e audiometria.

Ministério da Saúde lança nova 
programação de rádio on-line

Desde o dia 15 de março, os inter-
nautas de todo o país contam com uma 
novidade que reúne boa música e uma 
programação toda voltada para a saúde. 
Trata-se da nova Web Rádio Saúde (www.
webradiosaude.com.br), que apresenta as 
principais ações do Ministério da Saúde e 
iniciativas de secretarias estaduais, além 
de executar clássicos da música brasileira. 

Com essa nova ferramenta, o Ministé-
rio da Saúde ganha mais um aliado na bus-
ca pela informação correta e na prestação 
de serviço à sociedade brasileira. Além do 
propósito informativo, a Web Rádio Saú-
de tem uma missão educativa na medida 
em que divulga padrões de vida saudável 
e formas de prevenir doenças comuns no 
Brasil. Tudo é feito com uma linguagem 

clara e direta para transmitir a mensagem 
a todo tipo de internauta. Por essa razão, o 
conteúdo da Web Rádio pode ser reprodu-
zido por escolas, postos de saúde e rádios 

comunitárias e educativas sem ne-
nhum custo.

A programação conta com 
transmissões ao vivo de entrevis-
tas coletivas do Ministério da Saú-
de, noticiários, Clipping contendo 
informações de saúde divulgados 
nos principais jornais e revistas, o 
programa Saúde em ação que re-
vela ações desenvolvidas nos es-
tados brasileiros. Saúde ação está 
na programação para falar sobre 

doenças endêmicas, detalhando causas, 
sintomas, tratamento e prevenção. A hora 
do SPA e Conexão Sexo fecham a grade 
e abordam os assuntos saúde, bem estar 
e sexo. 

Universidade Cidade de São Paulo 
inaugura laboratório de análises 
clínicas

A Universidade Cidade de São Paulo  
- UNICID acaba de inaugurar seu Labo-
ratório de Análises Clínicas destinado ao 
atendimento à comunidade da zona leste 
e região. O espaço, com capacidade para 
realizar 20 mil exames por mês, oferece 
atendimento aos pacientes com preços 
acessíveis que variam de 2,00 a 6,00 reais. 
Para efetuar o cadastro, os interessados 
precisam apenas levar a guia médica e um 
documento de identificação.

Supervisionados por professores es-
pecializados na área, cerca de 28 estu-
dantes de medicina e biomedicina ficarão 
responsáveis pela análise do conteúdo. 
Os exames realizados abrangem desde os 
mais simples, como controle de glicemia, 
colesterol e anemia até os mais comple-
xos, como análise de hormônio e citologia 
oncótica.

O coordenador do laboratório e pro-
fessor de Biomedicina da UNICID, Tangará 
Mutran, garante que o diferencial do es-
paço será a exigência de um controle de 
qualidade. “Priorizamos a realização do 
diagnóstico com excelência e agilidade na 
entrega dos resultados”, afirma. Enquanto 
as demais clínicas populares chegam a de-
morar meses para responder os pacientes, 
no laboratório da instituição os resultados 
serão entregues em até 72h.

Vinte e uma mil pessoas são 
acometidas de morte súbita por ano 
em São Paulo

Pela primeira vez no Brasil, pesquisa 
aponta incidência de morte súbita na po-
pulação da cidade de São Paulo: são 21 mil 
pessoas acometidas por esse mal a cada 
ano - a maioria delas (90%) em decorrên-
cia de problemas cardíacos. Grande parte 
poderia ser salva, se diagnosticada e trata-
da a tempo, com medicamentos e cirurgia 
de ablação. Cerca de 10 mil pessoas desse 
grupo, no entanto, teriam que ser subme-

tidas à implantação de cardiodesfibrilador 
automático. 

O estudo realizado em outubro de 
2009, tendo como base também dados 
oficiais do Ministério da Saúde, referentes 
a 2007, teve a parceria do Incor (Institu-
to do Coração do Hospital das Clínicas da 
FMUSP), Sobrac (Sociedade Brasileira de 
Arritmias Cardíacas), ligada à SBC (Socie-
dade Brasileira de Cardiologia), e Depar-
tamento de Estimulação Cardíaca Artificial 
da SBCCV (Sociedade Brasileira de Cirur-
gia Cardiovascular).

A partir dos números de São Paulo 
- que estão alinhados com o que acon-
tece na maioria dos países -, estima-se 
que 212 mil pessoas sejam acometidas de 
morte súbita a cada ano, no Brasil, diz Dr. 
Martino Martinelli, cardiologista do Incor 
e coordenador da pesquisa. O trabalho 
é importante porque traz números confi-
áveis para embasar políticas públicas de 
saúde, visando a diminuir sensivelmente a 
ocorrência dessas mortes, diz o médico do 
Incor. “Sabemos agora que 21 mil pessoas 
morrerão desse mal, em 2010. Precisa-
mos rapidamente identificá-las e tratá-las 
a tempo”.

Células-tronco do tecido adiposo  
são capazes de regenerar a uretra 
de coelhos 

O estudo realizado pela UNIFESP - na 
forma de transplante autólogo (do pró-
prio doador) - abre perspectivas no trata-
mento definitivo da incontinência urinária 
em humanos. Além da vantagem da fácil 
obtenção, inclusive em grande número, 
a utilização de células do tecido adiposo 
nesse tipo de transplante também diminui 
os riscos de rejeição.

De acordo com Fernando Almeida, 
urologista e professor do Departamento 
de Urologia da UNIFESP, a terapia pode 
ajudar, no futuro, homens e mulheres com 
incontinência urinária que não respondem 
aos tratamentos convencionais - medica-
mentos, fisioterapia pélvica ou cirurgias. 
“Já vimos que essas células têm o poder 
de se diferenciar e se transformar em mús-
culos na uretra de coelhas, regenerando o 
órgão afetado”, explica. “Entretanto, ape-
sar de estarmos animados com os resul-
tados, temos que continuar os testes em 
animais para verificarmos a viabilidade, 
eficácia e, principalmente, segurança de 
essas células não se transformarem em 
tumores, antes de a terapia ser aplicada 
em humanos”.

Este é o primeiro estudo a demons-
trar a viabilidade do transplante autólo-
go de células-tronco derivadas do tecido 
adiposo no trato urinário. O trabalho foi 
publicado recentemente no International 
Urogynecology Journal. Em 2005, Almei-
da já havia publicado um artigo demons-
trando a incorporação e diferenciação de 
células-tronco derivadas do tecido adiposo 
humano na uretra e bexiga de ratos imu-
nossuprimidos.
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omunicados C
• O Conselho Editorial da Folha Vascu-
lar solicita aos médicos que defenderam 
teses de mestrado, doutorado e livre do-
cência recentemente, que encaminhem 
o título do trabalho com uma foto da 
banca examinadora junto ao aprovado. 
Enviar para: secretaria@sbacvsp.org.br
• A SBACV-SP solicita aos sócios que efe-
tuem o quanto antes o seu recadastra-
mento, se ainda não o fizeram, pelo site 
www.sbacvsp.com.br, a fim de manter o 
mailing dos associados atualizado.
• A SBACV-SP tem um canal de comu-
nicação com seus sócios no sentido de 
melhorar os benefícios e os serviços 
prestados. Os associados da SBACV-SP 
podem expor suas críticas, dúvidas e 
s gestões, em relação a eventos, aos 
temas para as reuniões, aos serviços, 
entre outros. Lembrando, que todas as 
últimas quintas-feiras do mês acontece a 
reunião científica da SBACV-SP
sempre com temas e trabalhos da es-
pecialidade ou de temas relacionados à 
medicina e ao médico como profissional. 
Divulgamos aqui no informativo, as da-
tas e os temas, bem como uma recapitu-
lação da reunião anterior.

A presença de todos é sempre bem-vin-
da! secretaria@sbacvsp.org.br
• A Folha Vascular mantém um espaço 
para registrar as reuniões científicas de
suas seccionais. Gostaríamos de rece-
ber, até a última quinta-feira do mês, 
uma foto, o tema, o local e o nome do 
palestrante convidado de suas reuniões. 
Enviar para: secretaria@sbacvsp.org.br. 
A troca de informações entre a SBACV-
SP, suas seccionais e seus associados, 
e a divulgação do constante fomento a 
questões da cirurgia vascular e endovas-
cular são essenciais para o crescimento 
da especialidade.
• Na intenção de aproximar e integrar os 
colegas vasculares, a SBACV-SP convida 
seus sócios a participarem do Encontro 
Desportivo da Regional São Paulo, que 
consiste na reunião de um grupo de mé-
dicos para a prática de uma atividade es-
portiva. Encabeçado pelos sócios Alber-
to Kupcinskas, Cristiano Pecego e Nilo 
Izukawa, o Encontro tem como finalida-
de a recreação dos médicos vasculares 
e não uma competição! Para participar 
basta entrar em contato com a SBACV-
SP pelo e-mail secretaria@sbacvsp.org.
br ou pelos telefones (11) 5087-4888 ou 
5087-4889, e se inscrever.
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No dia 27 de fevereiro aconteceu 
o XVIII Encontro de Ex-Estagiários do 
Serviço de Cirurgia Vascular e Angiologia 
do Hospital da Beneficência Portuguesa 
de São Paulo (Serviço do Prof. Bonno van 
Bellen e Dr. Wolfgang G. W.Zorn), em 
um ambiente de atualização científica e 
confraternização.  

A maioridade foi enfim atingida e 
pode-se dizer que o evento reúne o 
amadurecimento necessário aos grandes 
projetos. Num sábado de muito sol e 
calor reuniram-se mais de 250 colegas, 
interessados em atualização prática 
em temas ligados exclusivamente à 
flebologia. Vários professores dos 
serviços mais representativos de 
nossa Sociedade proferiram palestras 
que agradaram muito a assistência. A 
participação da Prof. Dra. Marcia Ferraz 
Nogueira, dermatologista e professora da 
Faculdade de Medicina de Santo Amaro, 
despertou muita atenção pela orientação 
de como devemos tratar a hipercromia 
que pode se instalar após os nossos 
procedimentos de cunho estético.   

Houve também a participação de 
mais de 40 expositores, que prestigiaram 
o evento e que garantem, com essa 
parceria, que o Encontro continue 
oferecendo inscrições gratuitas. Houve 
também a participação dos Profs. 
Calógero Presti e Guilherme Brandão Pitta, 
respectivamente Presidentes da Regional 
São Paulo e da Sociedade Brasileira de 
Angiologia e Cirurgia Vascular.  

No entanto, o ponto alto da festa foi a 
homenagem ao Dr. Wolfgang W. W. Zorn 
que, após 33 anos dedicados ao Serviço, 
sempre ao lado do Prof. Bonno, resolveu 
agora se desligar de suas atividades 
para cuidar de sua vida pessoal. Durante 
todos esses anos, o Dr. Wolfgang foi 
responsável pela orientação de mais de 

                          XVIII Encontro dos Ex-Estagiários 
do Serviço de Cirurgia Vascular do Hospital da 
Beneficência Portuguesa de São Paulo

Adilson Ferraz Paschôa  
& Ivan de Barros Godóy

90 ex-estagiários espalhados pelo Brasil 
e acumulou vários cargos na diretoria da 
SBACV-SP, inclusive a de Presidente. O 
Dr. Wolfgang continuará a árdua tarefa 
de estar à frente da Diretoria Clínica do 
Hospital da Beneficência Portuguesa de 
São Paulo e sempre será um Convidado 
de Honra do Serviço.  

Em nosso nome, como organizadores 
do evento, convidamos desde já toda a 
comunidade de cirurgiões vasculares a 
estarem conosco novamente em fevereiro 
de 2011.

Bonno van Bellen, Wolfgang Zorn e  
Ivan de Barros Godóy

Calógero Presti, Adilson Ferraz Paschôa, Ivan de Barros Godóy 
e Robson Barbosa de Miranda 



Paulo Kauffman 
Prof. Assistente Dr. da Disciplina de Cirurgia  

Vascular do Dept. Cirurgia FMUSP

remiaçãoP

Berilo Langer, um idealista
Berilo Langer nasceu 

em Itararé, interior de São 
Paulo, no dia 6 de janeiro 
de 1940 e faleceu preco-
cemente, com 54 anos, na 
ilha de Fernando de Noro-
nha em 28 de janeiro de 
1994.

Formou-se na Faculdade 
de Medicina da Universida-
de de São Paulo (FMUSP) 
em 1964, fez dois anos de residência 
em Cirurgia Geral e posteriormente três 
anos de residência em Cirurgia Vascular, 
ambas no Hospital das Clínicas de São 
Paulo. Tornou-se a seguir, por concurso, 
assistente do Serviço de Cirurgia Vascular 
desse Hospital e após defender sua tese 
de doutoramento, em 1972, passou a 
professor assistente doutor, da Disciplina 
de Cirurgia Vascular da FMUSP também 
por concurso. Desde o curso de gradu-
ação demonstrou interesse pela carreira 
universitária, participando e escreven-
do trabalhos científicos, orientado pelo 
seu mestre e amigo, o Professor Marcus 
Wolosker, por coincidência também pre-
cocemente falecido aos 52 anos. Após 
o doutorado, tornou-se Docente-Livre e, 
posteriormente, em 1992, professor titu-
lar da disciplina. 

Berilo era um idealista e como tal 

sofreu as agruras de um 
sistema burocratizado que 
bloqueava ou retardava me-
lhorias no atendimento mé-
dico na especialidade. Essas 
dificuldades em obter recur-
sos governamentais para 
aprimorar o serviço contri-
buíram para estreitar suas 
coronárias. 

Suas contribuições na 
angiologia e cirurgia vascular foram mui-
tas, devendo-se ressaltar aquelas desen-
volvidas nas áreas de coagulação sanguí-
nea, arterites e arteriosclerose. Idealizou, 
criou e dirigiu por alguns anos o Labora-
tório de Coagulação da, então, 1ª Clínica 
Cirúrgica do Hospital das Clínicas, onde 
ministrava aulas para os alunos da gra-
duação e da pós-graduação da FMUSP. 
Idealizou também a biblioteca no 5º an-
dar do Hospital das Clínicas que se tornou 
realidade e hoje leva seu nome.

Participava regularmente de congres-
sos e reuniões médicas, sendo frequen-
temente convidado a realizar palestras 
magistrais nesses eventos. Orientou mui-
tos pós-graduandos que atualmente são 
professores em Faculdades de Medicina 
de diversos estados brasileiros.

Fui seu colega de turma, tendo sido 
seu companheiro no time de futebol da 

nossa classe e, por vezes, também no 
time da Faculdade. Berilo era corintiano 
roxo e quando seu time de coração perdia 
no final de semana, ficava de mau humor 
na 2ª feira, aguentando gozações sem 
perder a classe. Manteve a forma física 
até o final de sua vida, correndo diaria-
mente na Atlética e praticando religio-
samente aos sábados o futebol no time 
de veteranos da FMUSP dirigido por seus 
grandes amigos, o Prof. Vicente Amato 
Neto e o Dr. Luiz Bacallá.

Nossa amizade foi fraterna, estenden-
do-se para o âmbito familiar. Em quase 
todos os finais de semana saíamos em 
três casais: Berilo e Guita, Eu e Beatriz, 
Muraco e Helena para fazer programas 
sociais. Éramos apelidados de “Os Três 
Mosqueteiros” pelos laços fraternais que 
nos uniam, sem alusão evidentemente ao 
seu time de coração, que não era o meu, 
nem o do Muraco.

Sua morte prematura foi encarada por 
nós como uma traição, pois, sem aviso 
prévio, partiu para outra dimensão, dei-
xando-nos surpresos e inconformados 
com seu desaparecimento e abrindo uma 
enorme lacuna na angiologia e cirurgia 
vascular brasileira. 

Prêmio oficial instituído pela SBACV-SP,  

destina-se a estimular estudantes de medicina à pesquisa experimental, clínica e 

epidemiológica na área de Angiologia, Cirurgia Vascular e Endovascular.

O prêmio será coordenado por comissão constituída pelos doutores  

Arual Giusti, Marcelo Calil Burihan, Marcelo Matielo e presidida pelo Dr. Calógero Presti.

Berilo Langer era um grande idealista e contribuiu muito para a especialidade de

angiologia e cirurgia vascular. Sua trajetória de vida pode ser conferida no artigo 

assinado pelo amigo pessoal, Dr. Paulo Kauffman. 

A solenidade de entrega do Prêmio acontecerá na festa de confraternização de final de ano da 

regional São Paulo. Para participar conheça o regulamento apresentado na página ao lado.

Prêmio Berilo Langer
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REGULAMENTO 
Prêmio  

Berilo Langer 

1)  O prêmio será anual e concorrerão auto-
maticamente os trabalhos aprovados pela 
comissão acima descrita e apresentados às 
sessões de temas livres das reuniões cien-
tíficas da SBACV-SP.

2)  Os resumos dos trabalhos serão seleciona-
dos de acordo com a ordem de chegada 
na Secretaria da SBACV-SP, e deverão ser 
enviados com pelo menos um mês de an-
tecedência da data da Reunião.

3)  Os trabalhos deverão contar com a partici-
pação de um acadêmico como autor princi-
pal e terão no máximo 5 autores.

4)  A apresentação do trabalho deverá ser re-
alizada obrigatoriamente por um dos au-
tores, estudante de medicina, relacionado 
entre os autores do trabalho e que esteja 
cursando regularmente o curso médico de 
faculdade de medicina no Brasil ou no ex-
terior.

5)  Os trabalhos serão julgados de acordo com 
os quesitos: apresentação, iconografia, ori-
ginalidade, rigor científico (metodologia) e 
desenvoltura do acadêmico nos questiona-
mentos após a apresentação.

6)  A comissão julgadora será constituída por 
sócios efetivos e titulares da Regional São 
Paulo. Não poderá fazer parte da comissão 
julgadora  participante do trabalho ou do 
serviço em que o trabalho foi elaborado e 
executado. 

7) Cada quesito receberá pontuação mínima 0 
(zero) e máxima 4 (quatro). A nota zero cor-
responderá à má qualidade, nota um à ra-
zoável qualidade, 2 boa qualidade, 3 muito 
boa qualidade e 4 ótima qualidade. A pon-
tuação máxima será 20 e a mínima zero.  

8)  Os trabalhos com maior pontuação serão 
classificados e os três primeiros colocados 
receberão a  premiação em sessão solene 
por ocasião da festa de confraternização  de 
final de ano da Regional São Paulo.

9) Será oferecida ao estudante uma bolsa em 
moeda corrente nacional nos seguintes va-
lores:

  1º lugar  R$ 3 000,00
  2º lugar R$ 2 000,00
  3° lugar   R$ 1 000,00

10) Para desempate em caso de mesma pon-
tuação total serão considerados por ordem 
de prioridade os seguintes critérios:

  a) Publicação ou aceite para publicação  
  em revista científica, considerando-se  
  critérios internacionais para a   
  classificação do periódico.

  b) Pontuação da iconografia e   
  qualidade da apresentação oral.

  c) Maior número de participantes  
  acadêmicos como autores.

11)  A SBACV-SP não se responsabiliza pela lo-
comoção ou estadia dos participantes.

12) Dúvidas serão resolvidas pela comissão or-
ganizadora.

Na segunda-feira, 12 de abril, o 
Conselho Regional de Medicina do Estado 
de São Paulo (Cremesp) apresentou, 
simultaneamente, em diversas cidades 
do Estado, o novo Código de Ética 
Médica, que servirá de referência para 
mais de 100 mil médicos paulistas.

O Código de Ética passou a valer 
oficialmente no dia 13 de abril de 
2010 e traz 14 capítulos e 118 artigos 
que tratam dos direitos dos pacientes 
e dos médicos, da responsabilidade 
profissional, relação com pacientes e 
familiares, doação e transplante de 
órgãos, relação entre médicos, sigilo 
profissional, prontuários, pesquisa e 
publicidade médica. O novo documento 
substitui o Código anterior, que estava 
em vigor desde 1988.

O novo Código de Ética Médica, além 
de levar em conta o progresso científico 
e a evolução da medicina, se posiciona 
sobre grandes temas éticos da atualidade 
que envolvem os transplantes de 
órgãos, os ensaios clínicos, os pacientes 
terminais, a reprodução assistida e a 
manipulação genética.

Principais destaques 
do novo Código: 

• PACIENTES TERMINAIS
O médico deve evitar procedimentos 
desnecessários em pacientes terminais
(Cap. 5, Art. 41) Parágrafo único; (Cap. 1, XXII) 
• SEXAGEM
A escolha do sexo do bebê é vedada na 
reprodução assistida (Cap. 3, Art. 15)
• LETRA LEGÍVEL
A receita e o atestado médico têm que ser 
legíveis e com identificação (Cap. 3, Art. 11)
• SEGUNDA OPINIÃO
O paciente tem direito a uma segunda opinião e 
a ser encaminhado a outro médico (Cap.5, Art. 
39); (Cap. 7, Art. 52); (Cap. 7, Art.53) 
• PRONTUÁRIO MÉDICO
O paciente tem direito a cópia do prontuário 
médico (Cap. 10, Art. 85); (Cap. 10, Art. 87); 
(Cap. 10, Art. 89); (Cap. 10. Art. 90)

• PARTICIPAÇÃO EM PROPAGANDA
O médico não pode participar de propaganda 
(Cap. 13, Art. 116)
• SIGILO MÉDICO
O sigilo médico deve ser preservado, mesmo 
após a morte (Cap. 1, XI); (Cap.9, Art. 73.)
• ABANDONO DE PACIENTE
O médico não pode abandonar o paciente (Cap. 
5, art. 36) 
• ANÚNCIOS PROFISSIONAIS
É obrigatório incluir o número do CRM em 
anúncios (Cap.12, Art. 118)
• APOIO À CATEGORIA
O médico deve apoiar os movimentos da 
categoria (Cap. 1, XV)
• CONDIÇÕES DE TRABALHO 
O médico pode recusar de exercer a medicina 
em locais inadequados (Cap.2, IV)
• CONFLITO DE INTERESSES
O médico é obrigado a declarar conflitos de 
interesses (Cap. 12. Art. 109)
• CONSENTIMENTO ESCLARECIDO
O paciente precisa dar o consentimento (Cap. 
4, Art. 22)
• DENÚNCIA DE TORTURA 
O médico é obrigado a denunciar prática de 
tortura (Cap. 4, Art. 25.)
• DESCONTOS E CONSÓRCIOS
O médico não pode estar vinculado a cartões 
de desconto e consórcios (Cap.8, Art. 72)                    
• DIREITO DE ESCOLHA
O médico deve aceitar as escolhas dos pacientes 
(Cap. 1, XXI)
• FALTA EM PLANTÃO
Abandonar o plantão é falta grave (Cap. 3, 
Art. 9º)
• LIMITAÇÃO DE TRATAMENTO
Nada pode limitar o médico em definir o 
tratamento (Cap. 1, XVI)
• MANIPULAÇÃO GENÉTICA
O médico não pode praticar a manipulação 
genética (Cap. 3, Art. 16);(Cap.1, XXV)
• MÉTODOS CONTRACEPTIVOS
O paciente tem direito de decidir sobre métodos 
contraceptivos (Cap. 5, Art. 42)
• RECEITA SEM EXAME
O médico não pode receitar sem ver o paciente 
(Cap. 5, Art. 37)
• RELAÇÕES COM FARMÁCIAS
O médico não pode ter relação com comércio e 
farmácia (Cap. 8, Art. 69)
• RESPONSABILIDADE 
A responsabilidade médica é pessoal e não pode 
ser presumida (Cap. Art. 1º)
• USO DE PLACEBO
É proibido usar placebo em pesquisa, quando há 
tratamento eficaz (Cap.12 Art. 106)

Cremesp  
apresenta o novo 
Código de Ética 
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Palestrantes internacionais 
farão parte do evento

O Centro de Convenções Anhembi, 
em São Paulo, será palco do 39º 
Congresso Brasileiro de Angiologia e de 
Cirurgia Vascular, que será realizado de 
11 a 15 de outubro de 2011 e contará 
com a presença de cerca de dois mil 
participantes. O evento é promovido pela 
SBACV.

Foram convidados, entre outros, 
importantes nomes internacionais 
escolhidos pelas suas publicações e 
participações em estudos europeus e 
americanos no intuito de que o programa 
científico preencha as expectativas dos 
vasculares presentes. As conferências, 
palestras e temas correlatos serão 
apresentados em um único Anfiteatro.

A comissão organizadora do 39º 
Congresso Brasileiro conta com o 
presidente Roberto Sacilotto, o secretário-
geral, Fausto Miranda Jr., o tesoureiro-
geral, Marcelo Rodrigo de Souza Moraes, 
e o vice-tesoureiro, Candido Ferreira 
Fonseca. As comissões científicas, de 
eventos e executiva, são compostas por 
outros grandes nomes da angiologia e da 
cirurgia vascular brasileira.

. Progressos no Tratamento das Varizes 
dos Membros Inferiores – Laser, 
Espuma, Cirurgia; 

. Progressos no Tratamento da 
Insuficiência Venosa Crônica;

. Novas Drogas Anticoagulantes na 
Profilaxia e Tratamento da TVP; 

. Doença Linfática – Diagnóstico; 

. Pé Diabético – Osteomielite e 
Ressecções Ósseas. Antibioticoterapia; 

. Pé Diabético – Revascularizações 
Abertas e Endovasculares nas 
Obstruções Infrapoplíteas; 

. Acessos para Hemodiálise – 
Controvérsias;

. Ultrassom Doppler na Avaliação Pré 
e Pós Operatória dos Procedimentos 
Arteriais;

. Avaliação Arterial por Imagem: 
Angiotomografia, Angiorressonância; 

. Tratamento das Obstruções Aorto-
Ilíacas; 

. Tratamento da Isquemia Crítica dos 

Membros Inferiores – Análise do 
Tratamento Endovascular do Segmento 
Femoro-Poplíteo e Infrapoplíteo;

. Análise Crítica do Tratamento 
Endovascular das Carótidas – Resultados 
dos Últimos Estudos; 

. Indicações e Dificuldades Técnicas na 
Angioplastia dos Troncos Supraaórticos;

. Resultados Tardios do Tratamento 
Endovascular do Aneurisma da Aorta 
Torácica;

. Complicações Tardias do Tratamento 
Endovascular do Aneurisma da Aorta 
Abdominal; 

. Abordagem dos Aneurismas de Aorta 
Para-renais; 

. Dissecção de Aorta Tipo B - Indicação e 
Resultado do Tratamento Endovascular; 

. Síndrome Aórtica Aguda; 

. Revascularização Aberta e Endovascular 
dos Vasos Viscerais e Renais;

. Tratamento das Reestenoses de Enxerto 
e Pós Angioplastia.

Nos dias 18 e 19 de junho de 2010 acontecerá o XI Encontro Mineiro de 
Angiologia e de Cirurgia Vascular, no Teatro Municipal Usina Gravatá, na cida-
de de Divinópolis, Minas Gerais. O evento será organizado e coordenado pela 
SBACV-MG, com o apoio da SBACV Nacional e presidido por Marco Aurélio 
Tanos de Lacerda.

A ocasião será para atualização científica de angiologistas e cirurgiões 
vasculares e contará com a presença de renomados convidados nacionais e 
internacionais, entre eles está Koen Deloose, profissional belga.

O conteúdo de XI Encontro será de temas que abordam as principais 
áreas da Angiologia e Cirurgia Vascular, com privilégio na área de cirurgia 
endovascular. Será dada ênfase na prática diária do profissional.

Para informações e inscrições contatar pelo e-mail 
rogerio@rhodeseventos.com.br ou telefone (31) 3227-8544.

Dentre os temas que serão apresentados no decorrer  
do evento estão:
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IV Congresso Brasileiro 
de Ecografia Vascular

De 12 a 14 de agosto de 2010 os vas-
culares de todo o país estarão reunidos no 
IV Congresso Brasileiro de Ecografia Vas-
cular, uma realização da SBACV Nacional 
que conta com a organização da SBACV 
- Regional São Paulo. O evento acontecerá 
no Centro de Convenções da Fecomercio, em São Paulo e terá 
como presidente o doutor Robson Barbosa de Miranda.

O amplo temário abordará a ecografia vascular nas diver-
sas fases da clínica vascular, desde o diagnóstico, passando 
pela intervenção até o acompanhamento pós-procedimento.   
A SBACV-SP tem se esforçado para incluir na programação 
científica a prática clínica, as pesquisas e as perspectivas da 
ecografia vascular em todas as esferas da patologia arterial e 
venosa, sem perder o pragmatismo da realidade do ecografista 
envolvido somente no diagnóstico, tal como aquele que se uti-
liza do ultrassom vascular como auxiliar em suas intervenções 
cirúrgicas e endovasculares.  

Os convidados internacionais foram escolhidos levando em 

Veias
. O que o cirurgião vascular espera do Doppler na 

doença varicosa
. Qual a terminologia anatômica adequada no estudo 

venoso
. Refluxo X insuficiência. Avaliação crítica do diâmetro 

da veia safena e significância clínica do refluxo
. Doença venosa ilíaca-caval – Síndrome de Cocket, 

Obstrução venosa crônica
. Doença venosa ilíaca-caval – varizes pélvicas, 

Síndrome do quebra nozes
. Caracterização ecográfica do trombo venosa 

– detalhes técnicos
. Retrombose desafio diagnóstico
. Características ultrassonográficas na doença 

obstrutiva crônica
. Caracterização ecográficas de edemas
. Estudo ecográfico das veias dos membros 

superiores e cervicais

Carótidas e Vertebrais
. Mensuração do complexo íntima-média
. Estenose carotídea e vulnerabilidade da placa
. GSM da placa carotídea
. Critérios atuais da quantificação da estenose 

carotídea
. Avaliação Pré e Peri angioplastia percutânea de 

carótida
. Critérios de reestenose pós angioplastia, pós 

endarterctomia

   Evento superará as expectativas

consideração a importância científica e a capaci-
dade de transmitir conhecimento, além de serem 
considerados personagens com representatividade 
no universo e na história da ecografia vascular. En-
tre eles estão Miguel LoVuolo - Radiologista, pes-
quisador, speaker internacional; R. Eugene Zieler 

- Professor e Diretor do Serviço de Diagnóstico Vascular do 
Centro Médico da Universidade de Washington e Diretor do 
Laboratório Vascular D.E. Strandness; Sergio X. Salles-Cunha 
- PhD, RVT, FSVU, Especialista em Ultrassom Vascular Com-
puDiagnostics, Inc - Scottsdale, Arizona – USA; e Steven 
Leers – Professor assistente da University of Pittsburgh Scho-
ol of Medicine - Pittsburgh, Pennsylvania e Chief, Division of 
Vascular Surgery / Director, Peripheral Vascular Laboratory 
The Western Pennsylvania Hospital.

O primeiro dia do Congresso será dedicado exclusivamen-
te ao concorrido curso de ecografia vascular. A agenda pri-
vilegiará a participação da audiência, sendo reservado subs-
tancial espaço para perguntas e participação do público. 

 

. Critérios do Doppler são suficientes como triagem 
para intervenção – Sim

. Critérios do Doppler são suficientes como triagem 
para intervenção – Não

. Análise espectral carotídea – muito além do que 
somente velocidade

. Doppler transcraniano para doença carotídea

Miscelânea
. Procedimento ecoguiados – acessos venosos
. Tratamento de pseudoaneurisma
. Avaliação de Fístula artério venosa
. Avaliação da artéria renal e transplante renal
. Artérias viscerais
. Acreditação em Ecografia Vascular

Arterial
. Limitações técnicas do Doppler arterial
. Vigilância de enxerto
. Vigilância de angioplastia
. Angioplastia ecoguiada
. Valor do Doppler na vigilância de endoprótese de 

aorta abdominal
. Avaliação do escoamento no prognóstico do 

tratamento cirúrgico

Acompanhe as informações do Congresso  
pelo site:  

www.ecovascularsp.com.br

Abaixo os temas que farão parte do evento:
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II Curso de Escleroterapia
No dia 31 de julho, o Anfiteatro do Hospital São Camilo, em São Paulo, sediará o II Curso de Escleroterapia, que tem a coorde-

nação do IEP - Instituto de Ensino e Pesquisa da Instituição e dos doutores Antonio Carlos Guimarães Nogueira, Arnaldo Yoshimi 
Shiratori, Cláudio Nacif Feres e Marcos Augusto de Araújo Ferreira. 

Na ocasião serão apresentados os seguintes temas:

ique por dentroF IV Simpósio sobre Trombose  
e Hemostasia

“Temas Polêmicos no  
Tromboembolismo Venoso”

Grupo de Estudos em Trombose e Hemostasia  (GETH)
Grupo Latino - Americano de Hemostasia e Trombose (CLATH)
Centro de Estudos e Pesquisa do Hospital Santa Catarina - SP

Apoio: Sociedade Brasileira de Angiologia e Cirurgia Vascular
Organizadores: Francisco H. de A. Maffei, Ciryllo Cavalheiro Filho, 
Edison  F de Paiva, João Carlos  de C. Guerra  

                                  Temas:

. Quais as evidências de que a profilaxia mecânica do TEV funciona?

. Porque faço profilaxia do tromboembolismo venoso em cirurgia ortopédica. 
Como fazer?
. Porque não faço profilaxia do tromboembolismo venoso e cirurgia 
ortopédica. O que faço?    
. É necessária a profilaxia do tromboembolismo venoso no paciente 
submetido à cirurgia  plástica?
. É necessária a profilaxia do TEV em cirurgia bariátrica? Se sim, com que dose?
. Trombofilia: quando e o que pesquisar?
. Porque a heparina provoca sangramento?
. Ainda são necessários novos anticoagulantes? Quais as perspectivas?    
. Como fazer o tratamento a longo prazo da  trombose venosa profunda e 
por quanto tempo? 
. Quando e como fazer profilaxia para TEV e tratamento em mulheres 
grávidas?
. Quando e como fazer profilaxia e tratamento da TVP na criança ?    
. Como reverter e como tratar o sangramento em um paciente 
anticoagulado?

Data: 15 de maio de 2010 
Horário: das  8h30 às 18 horas
Local: Auditório do Hospital Santa Catarina
Endereço: Av. Paulista, 200 - São Paulo
Informações: (11) 3016-4269

Curso de Cirurgia  
Vascular da 

APM / SBACV-SP  2010
Data: 22/05/ 2010 – sábado
Horário: das 8h30 às 11h30

      MÓDULO I - TRAUMA VASCULAR
08h30 - 09h00
 Grandes Vasos: Acesso Cirúrgico  
 Dr. Erasmo Simão da Silva 
09h00 - 09h30 
 Damage Control
 Dr. César Assef 
09h30 - 10h00 
 Cuidados na UTI
 Dr. Francisco Poli Figueiredo 
10h30 - 11h00 
 Papel da Radiologia Intervencionista
 Dr. Álvaro Razuk 
11h00 - 11h30 
 Tratamento Endovascular Grandes Vasos
 Dr. Ricardo Aun 

   
                        Saiba mais:
Local: APM – Associação Paulista de Medicina 

Av. Brig. Luiz Antonio, 278 - Bela Vista - SP

Informações: 11-3188-4281
inscricoes@apm.org.br

www.apm.org.br

  História da Escleroterapia - Ruben Rino

  Fisiopatologia da escleroterapia química - Walquiria Hueb

  Escleroterapia Física (LASER) - José Bem Hur Ferraz Parente

  Escleroterapia por Crio - Miguel Francischelli Neto

  Escleroterapia com microespuma - Eduardo Toledo de Aguiar

  Escleroterapia no Transoperatório - Ricardo José Gaspar

  Complicações da Escleroterapia - Ivan de Barros Godoy

  Como eu faço - Adilson Ferraz Paschôa

  Como eu faço - Ângelo Escuderi

  Como eu faço - Bruno Naves

  Como eu faço - Marcos Augusto de Araújo Ferreira

  Como eu faço - Newton Barros Junior

  Como eu faço - Walter Campos

Informações para inscrição podem ser obtidas através do telefone 11-3677 4405.
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ique por dentroF Projeto Diretrizes
Projeto possui, entre seus objetivos, conciliar 
informações e padronizar condutas

A partir de uma iniciativa conjunta da Associação Médica 
Brasileira e o Conselho Federal de Medicina, surgiu o Projeto 
Diretrizes. Nele, são feitas orientações diagnósticas e terapêu-
ticas e, quando aplicável, preventivas baseadas em evidências 
científicas.  Conciliação de informações da área médica a fim 
de padronizar condutas que auxiliem o raciocínio e a tomada 
de decisão de médico, apresentando grau de recomendação e 
a força de evidência científica, além de prezar a autonomia dos 
médicos são seus objetivos.

O processo teve início com 40 diretrizes e, periodicamen-
te, está se atualizando e ampliando com a entrada de novas 
diretrizes, hoje somam 280. As Sociedades de Especialidades 
afiliadas à AMB ficam responsáveis pelo conteúdo informativo e 
pela elaboração do texto de sua diretriz.  Algumas Sociedades 
definiram a constituição de um grupo de trabalho, outras prefe-
riram delegar a tarefa a um único membro ou, ainda, elegeram 
o processo consensual e multidisciplinar, envolvendo diversas 
especialidades numa mesma diretriz.

Os temas abordados foram orientados pelas Sociedades a re-
alizar uma busca sistemática na literatura, da melhor evidência 
científica disponível, pelo comitê técnico do projeto, levando em 
consideração o desenho da pesquisa, a consistência das medidas 

e a validade dos resultados dos trabalhos levantados. Foram in-
cluídos desfechos relacionados ao custo dos procedimentos, de 
maneira que a utilização das diretrizes como instrumento refe-
rencial para os aspectos econômicos de serviço seja indevida. 

Foram adotados procedimentos tradicionais ou alternati-
vos para contemplar situações onde o uso da tecnologia mais 
avançada é impossível. Nome comercial de medicamentos não 
foram utilizados, houve preferência pela dominação genérica, e 
os autores declararam haver ou não Conflitos de Interesse que 
possam ter influenciado na elaboração da Diretriz.

A relação entre qualidade de estudo e grau de recomen-
dação e, portanto, a sua influência na decisão médica é insu-
ficiente se utilizada de maneira absoluta e isolada, sendo esta 
de caráter informativo e sugestivo, cabendo ao profissional que 
ministra o cuidado ao paciente julgar a forma, o momento e a 
pertinência da utilização da diretriz. Obrigatoriamente é preser-
vada a autonomia entre AMB e Agência de Saúde Suplementar 
(ANS) que permite supor que as diretrizes nortearão procedi-
mentos e consequentemente tabelas.

Uma preocupação externada por vários membros das oficinas 
é o tempo de renovação das diretrizes e atualização necessária, 
dada a velocidade e quantidade de publicações mundiais. 

As últimas oficinas ocorreram no dia 20 de março de 2010, 
na AMB.  

Anuncie  
na Folha Vascular

O informativo da SBACV-SP é distribuído para 
os associados em todo o estado de São Paulo 

abrangendo diversas cidades do interior e litoral. 

Confira nossa tabela de anúncios. Saiba mais: 
www.sbacvsp.com.br  

ou com Raquel no telefone  
(011) 5087-4888



magens do mêsI Prezado associado,
Esta coluna é de participação aberta a todos. Caso tenha 
um relato interessante e queira dividir sua experiência, 

envie até 03 imagens (em alta resolução, não-comprimidas) 
acompanhadas de legendas e de uma breve descrição para 

secretaria@sbacvsp.org.br

Colaboradores: Prof. Dr. Baptista Muraco Neto, cirurgião vascular e professor 
assistente doutor da FMUSP.
Dr. Adriano Tashibana, radiologista do INRAD do HC da FMUSP

Fig 1 – Angiotomografia com contraste e reconstrução 3D 
de aneurisma de artéria subclávia com membro superior 
em repouso.

Fig 2 – Exame com manobra de hiperextensão mostrando 
compressão da artéria e costela cervical.
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Dr. Rogério Takeyoshi Uema defendeu 
tese de doutorado no Programa de 
Pós-graduação de Clínica Cirúrgica do 
Departamento de Cirurgia e Anatomia da 
Faculdade de Medicina de Ribeirão Preto 
da Universidade de São Paulo (FMRP-USP) 
no dia 26 de fevereiro de 2010. O título da 
tese apresentado na ocasião foi “Estudo 
prospectivo da hemodinâmica venosa e da 
qualidade de vida de pacientes operados de 
varizes de membros inferiores”.

Fizeram parte da Banca Examinadora 
os Professores doutores Carlos Eli Piccinato 
(Orientador - FMRP-USP), Newton de 
Barros Junior (Escola Paulista de Medicina 
– UNIFESP), José Bitu Moreno (Faculdade 
de Medicina de Marília - FAMEMA), Edwaldo 
Edner Joviliano (FMRP - USP) e Alfredo José 
Rodrigues (FMRP - USP). 

Defesa de Doutorado de Rogério Takeyoshi ese de doutoradoT

Nei Rodrigues Alves Dezzotti, Carlos Eli Piccinato, Jose Bitu Moreno, Rogério Takeyoshi Uema, Edwaldo 
Edner Joviliano, Newton de Barros Junior e Alfredo José Rodrigues
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Apresentamos as normas para ingresso na SBACV e esti-
mulamos os membros aspirantes e efetivos a se mobilizarem 
para uma possível mudança de categoria.

Normas para Membro Aspirante:

1. Apresentar proposta assinada por 2 (dois) Membros Titu-
lares ou Efetivos em formulário próprio (disponível em www.
sbacvsp.org.br), que será recebida em qualquer data pela 
Secretaria Regional da SBACV;
2. Apresentar curriculum vitae, em duas vias, acompanhado 
de cópias dos documentos, inclusive do diploma de médico e 
inscrição no Conselho Regional de Medicina;
3. Ser aprovado pela Comissão Regional de Titulação.

OBS.: Para o cumprimento do item 3 será obedecido um dos 
seguintes critérios:
1. O candidato deverá ter no mínimo dois anos de graduado 
em Medicina e estar cursando, ou ter concluído Programa de 
Residência Médica em Angiologia, em Cirurgia Vascular, ou 
em Angiologia e Cirurgia Vascular; ou Curso de Especialização 
ou de Aperfeiçoamento em Angiologia, em Cirurgia Vascular, 
ou em Angiologia e Cirurgia Vascular. 
2. Ter, no mínimo, 5 (cinco) anos de graduação em Medicina, 
e comprovar atuação em Angiologia e/ou Cirurgia Vascular, 
ou em suas respectivas Áreas de Atuação, por um período 
mínimo de 1(um) ano.

Normas para Ingresso na SBACV-SPnformes da diretoriaI

  
SERVIÇOS DO ESTADO DE 

SÃO PAULO RECONHECIDOS 
PELA SBACV

1. Casa de Saúde Santa Marcelina
2. Centro de Ciências Médicas e Biológicas da  
  PUCSP Pontifícia Universidade Católica
3. Complexo Hospitalar Padre Bento de Guarulhos
4. Faculdade de Ciências Médicas da Unicamp
5. Faculdade de Medicina da USP
6. Faculdade de Medicina de Marília
7. Faculdade de Medicina de São José do Rio Preto
8. Faculdade de Medicina do ABC
9. Hospital das Clínicas da Faculdade de Medicina  
  de Ribeirão Preto USP
10. Hospital do Servidor Público Estadual Francisco 
  Morato Oliveira - SP
11. Hospital do Servidor Público Municipal - SP
12. Hospital e Maternidade Dr Celso Pierro PUC 
  Campinas SP
13. Hospital Guilherme Alvaro Santos - SP
14. Hospital Heliópolis SP
15. Hospital Ipiranga
16. Hospital Municipal Dr Mario Gatti SP
17. Instituto Dante Pazzanese de Cardiologia - SP
18. Irmandade da S. Casa da Misericórdia de Santos
19. Irmandade da Santa Casa de Misericórdia de  
 Limeira - SP
20. Irmandade S. Casa de Misericórdia de São Paulo
21. Sociedade Beneficente e Hospitalar Santa Casa  
  de Misericórdia de Ribeirão Preto
22. Universidade Estadual Paulista Júlio de   
  Mesquita Filho UNESP
23. Faculdade de Medicina de Botucatu - SP
24. Escola Paulista de Medicina - UNIFESP

Normas para Membro Efetivo:
1. Ser Membro Aspirante há mais de dois anos;
2. Estar quite com a Tesouraria da SBACV e AMB;
3. Possuir Título de Especialista emitido pela SBACV/AMB;
4. Apresentar a proposta para Membro Efetivo assinada por 
3 (três) Membros Titulares ou Efetivos em formulário próprio 
(disponível em www.sbacvsp.org.br), encaminhada em qual-
quer data à Secretaria Regional da SBACV.

Normas para Membro Titular:

1. Ser Membro Efetivo há mais de dois anos;
2. Estar quite com a Tesouraria da SBACV e AMB;
3. Exercer atividades comprovadas na especialidade nos úl-
timos dois anos;
4. Possuir Título de Especialista emitido pela SBACV/AMB;
5. Apresentar monografia não publicada, em três vias, sobre 
tema da especialidade ou título de Livre-Docência ou de Dou-
tor;
6. Apresentar curriculum vitae em três vias, passível de com-
provação;
7. Apresentar proposta para Membro Titular assinada por 5 
(cinco) Membros Titulares em formulário próprio (disponível 
em www.sbacvsp.org.br), encaminhada à Secretaria Geral da 
SBACV;
8. Ser aprovado pela Comissão de Progressão de Categoria de 
Membros que seguirá as normas regimentais.

SERVIÇOS DE RESIDÊNCIA 
EM CIRURGIA VASCULAR 

CREDENCIADOS PELO MEC

1. Angiocorpore Instituto de Moléstias   
  Cardiovasculares (Estágio)
2. Centro de Ciências Médicas e Biológicas   
  – Sorocaba
3. Conjunto Hospitalar do Mandaqui (Estágio)
4. Escola Paulista de Medicina
5. Faculdade de Ciências Médicas Unicamp
6. Faculdade de Medicina de Botucatu
7. Faculdade de Medicina de Marília
8. Hospital Ana Costa de Santos (Estágio)
9. Hospital Beneficência Portuguesa de São   
  Paulo (Estágio)
10. Hospital das Clínicas da Faculdade   
  de Medicina de Ribeirão Preto - USP
11. Hospital Dante Pazzanese
12. Hospital da Santa Casa de Santos
13. Hospital da Santa Casa de São Paulo
14. Hospital de Base de S. José do R.Preto 
15. Hospital do Servidor Público Estadual de  
  São Paulo
16. Hospital e Maternidade Dr Celso Pierro PUC  
  - Campinas - SP
17. Hospital Santa Helena
18. Incor Rio Preto – Instituto do Coração (Estágio)
19. Instituto de Cirurgia Vascular e Endovascular  
     de São Paulo (Estágio)
20. IMC - Instituto de Moléstias Cardiovasculares  
  (Estágio)

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES: podem ser obtidas na Secretaria da SBACV-SP, com 
Raquel ou Patrícia – secretaria@sbacvsp.org.br ou telefone (11) 5087-4888

ovas adesões

SÓCIOS APROVADOS 
EM 25/03/2010:

EFETIVOS
• Leonardo Aguiar Lucas
• Marcelo Bellini Dalio
• Paulo Roberto Bahdur Vieira

ASPIRANTES
• Alexandre de Arruda Martins
• Allison Roxo Fernandes
• Amir Nassar Filho
• André Felipe Antoniete Fernandes
• Artur Jose Gaspar Merlini
• Augusto Cesar Monteiro
• Camila Millani Oba
• Carlos Henrique Andrade Castro
• Catarina Coelho de Almeida
• Daniel Augusto Benitti
• Fabio Ribeiro de Moraes
• Grace Carvajal Mulatti
• Igor Rafael Sincos
• Inez Ohashi Torres
• Luciana Ragazzo Araújo Teixeira
• Luciano Dias Nascimento
• Luciano Oliveira Salgado de Souza
• Manoel Augusto Lobato dos  
   Santos Filho
• Mariana Krutman
• Odair Marcos Branco
• Orlando da Costa Barros
• Rafael Correa Apoloni
• Rodrigo Bono Fukushima
• Sergio Quilici Belczak
• Su Chao
• Thais Sanches Bordinhon
• Vinicius Bertoldi
• Vivian Carla Gomes
• Viviane Augusto Pereira

REMIDO
• Carlos Henrique de Alvarenga  
   Bernardes
• Procópio de Freitas
• Toshio Takayanagi

N
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