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Nesta edicao, a regional Sao Paulo inovou e
realizou a transmissao do Forum on-line e ao vivo
para os internautas poderem participar.
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Alerta aos soOcios: provas especiais
para o Titulo de Especialista

N3do ha como discutir a importancia do Titulo de Especialista
na pratica médica, tanto do ponto de vista da relagdo com as
operadoras de salde, como do ponto de vista legal.

Todos os profissionais da Especialidade em Angiolo-
gia e Cirurgia Vascular, bem como nas Areas de Atuacdio em
Angiorradiologia e Cirurgia Endovascular e que nao possuem o
Titulo de Especialista, terdo este ano, a oportunidade de regu-
larizar a sua situagdo. A Associagdo Médica Brasileira (AMB),
sensivel aos interesses de muitos Cirurgioes Vasculares que atu-
am sem essa certificacdo, abrira concurso para o Titulo de Espe-
cialista com provas especiais para os médicos formados ha mais
de 15 anos, tanto para Angiologia e Cirurgia Vascular quanto
para Angiorradiologia e Cirurgia Endovascular. As datas destas
provas serao divulgadas oportunamente.

A SBACV-SP esta atenta e alinhada a SBACV e a AMB ndo
sO para fornecer essas informagdes, como também, para aju-
dar a promover o aprimoramento técnico e cientifico de seus
associados. Assim, o Curso Interativo a distancia, o Curso Pre-
paratdrio para o Titulo de Especialista e Atualizacdo em Angio-

logia e Cirurgia Vascular (TEVASC) na WEB, ja é realidade. Mais
de 60 professores de todo o Pais estdo gravando suas aulas nos
estldios da Telemedicina da Universidade de Sdo Paulo (USP)
para oferecer um curso preparatorio de alta qualidade técnica.
Visitem, com constancia, os sites da SBACV e SBACV-SP para
nao perderem a data de inscricdo para as Provas Especiais do
Concurso de Titulo de Especialista, bem como as normas para
a participacao.

Dia 4 de julho iniciam-se as inscrigdes on-line para o TEVASC
na Web e o curso ira ao ar a partir de 18 de julho proximo. Ainda
ha tempo para se preparar e participar das provas. Aos que ja
detém o Titulo de Especialista, vale a pena se inscrever no Curso
TEVASC na Web para atualizacdo profissional.

E a Regional S&o0 Paulo cumprindo seu papel, trabalhando
junto com a SBACV Nacional.

Caldgero Presti
Presidente da SBACV-SP 2010-2011
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Recentemente, povos de paises arabes deram
inicio a uma onda de protesto contra desmandos
de governos ditatoriais, que ha décadas vem subju-
gando-os, oprimindo-os com mdo de ferro, em um
ambiente de corrupgdo avagaladora. Estdo dando
um basta. Uns ja conseguiram depor seus algozes,
outros continuam lutando, como € o caso da Libia,
da Siria, apesar da morte de milhares de pessoas.

Os espanhdis, liderados pela juventude e atrain-
do apoio dos mais idosos, vém permanecendo mais
de uma semana nas ruas das principais cidades da
Espanha, dormindo nas calgadas, protestando, paci-
ficamente, contra o governo pela sua decisdo em
desproteger o povo retirando uma sustentabilidade
justa em vigor de ha muito tempo.

Talvez uns cinco por cento dos brasileiros elogi-
em a atitude dessas bravas criaturas desses paises,
que impulsionadas pela coragem e determinagdo, se
uniram em defesa do bem comum, mostrando uma
maturidade que de ha muito nos falta, descaracteri-
zando o bom senso.

E de causar inveja desse povo quando vemos
um individualismo assustador impedindo nds,
brasileiros, e médicos, de conquistarmos a vitoria
numa luta de poucos e arduos combatentes, que
sO querem o respeito pela justica da valorizagdo
do trabalho no exercicio da medicina voltado para
0 bem-estar do paciente de todos os niveis sociais,
indistintamente.

E muito mais cdmodo ficar no ostracismo aguar-
dando a conquista da regulamentagdo de um con-
trato correto com as operadoras e depois usufrui-los
sem gastar um minimo esforgo.
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Que inveja...!

Assim mesmo 0s poucos e arduos comba-
tentes das nossas entidades representativas da
classe médica, CFM, AMB, APM, CREMESP, SIMESP,
FENAM, e Sociedades de Especialidades, e o nos-
so ilustre colega Deputado Federal, Eleuses Paiva,
ndo medem esforcos em planejar estratégias cada
vez mais eficientes, levando-nos a vislumbrar, a
qualquer momento, um convencimento por parte do
governo, de politicos defensores das operadoras da
assisténcia médica, e destas inclusive, de que nos-
sas reivindicagGes sdo transparentes, objetivas, 16gi-
cas, e, consequentemente, justas. Isto, nada mais é
que encontrar um denominador comum, um equili-
brio de forgas para o bem de todos.

Reforgo esse pensamento até acordar os
colegas acomodados e convencé-los que seria
muito mais facil se a0 menos cinquenta por cento
aderissem ao movimento. Ai sim estariamos fortale-
cendo MUITO a luta contra os desmandos praticados
por governos insensiveis a existéncia de uma vida
equilibrada e melhor aos brasileiros. Abreviariamos
sensivelmente a conquista da vitoria ja esperada ha
vinte anos.

Apesar das ameagas de punigdo as Entidades
Médicas por parte de um drgdo do Governo, tentan-
do amedronté-las, depois da realizagdo da greve de
um dia em 7 de abril, suspendendo o atendimento
aos planos de salde, seguros saude, Unimed e
outras organizagoes, ignoraram a tentativa de in-
timida-las; passaram a sentir mais motivagdo para
continuar na batalha. Ganharam, recentemente na
Justica, a anulagdo dessa punigdo.

Quando estive em Brasilia, no dia 10 de maio,

representando o Presidente da SBACV-SP, Caldgero
Presti, s6 vinte paulistas compareceram, uns dez
representantes de Sociedades de Especialidades e
dez Presidentes de sucursais da APM, médicos de
Brasilia e de outros Estados, ndo fiquei sabendo.
Valeu!, Como informei em um relatério publicado na
Ultima edigdo da Folha Vascular Agora é “tudo ou
nada”, como se diz no dito popular.

Participem, colegas, manifestem-se, com toda a
forca da mente, da alma, do espirito, sem faltar com
a elegéncia da conduta democratica, obviamente.
Assim acabaremos influindo no cessar da corrupgdo
destruidora.

Outro acontecimento que provocou inveja, no
bom sentido, foi o protesto dos brasilienses contra a
Petrobras, provocando uma queda no valor do litro
de gasolina. Vocés ja sabem como eles fizeram?

Tenho a impressdao de que o povo brasileiro
comega, ndo importa se lentamente, acordar do
sono letargico. Inclusive a classe médica e todas as
profissbes da area da saude.

Vamos desejar o despertar da unido, do espirito
coletivo em todas as mentes dos médicos, do povo
brasileiro, igual ao grande dom da alegria, da fes-
tividade, da solidariedade que caracterizam o povo
brasileiro.

Assim chegaremos a implantar uma forga capaz
de conquistar mudangas essenciais na Politica, na
Constituicdo, no Governo, para usufruirmos de uma
vida autenticamente melhor.

“A Preocupacgao olha em volta; A Tristeza
olha para tras; A Fé olha para cima”

Reuniao de Defesa profissional do dia 30 de maio de 2011
Associacao Paulista de Medicina

Com a finalidade de continuar na decidida Iuta
pela defesa profissional da classe médica, a APM
convidou, mais uma vez, as Associagbes de Es-
pecialidades Médicas do Estado de Sdo Paulo, as
Sucursais da APM do interior paulista, CREMESP,
SIMESP, FENAM, CFM, SINDHOSP e pela PROTESTE,
para acompanhar e participar da Reunido. Dessas
entidades, faltaram muitas Sociedades de Especia-
lidade, como de costume, mas a SBACVSP ESTAVA
PRESENTE. Foi dirigido pelo Presidente da APM,
Dr. Jorge Carlos Machado Curi, e pelo Presidente
de Defesa Profissional da APM, Dr. Tomas Patricio
Smith-Howard, lideres perseguidores incansaveis
na defesa profissional. O Vice-Presidente da APM e
representante da AMB, Florisval Meindo, ha mais de
uma década trabalha diuturnamente e dialoga com
as operadoras, com a ANS, com politicos, que ndo
vém justificativas de se implantar uma CPI para apu-
rar as dificuldades de se valer, como base primordial
na solugdo do célculo dos honordrios médicos, a
CBHPM. Esta classificagdo, que ndo é uma tabela,
como dizem por ai, foi estudada, calculada pela
Fundagdo Instituto de Pesquisa (FIPE) com base na
matematica, na estatistica, na ética, na ordem de
valores dos procedimentos médicos em beneficio ao
paciente.

A reunido teve inicio com o pronunciamento do
Deputado Federal, Dr. Eleuses Paiva que comentou
que encontra dificuldades em apresentar projeto
nesse sentido gragas a facilidade em bloquea-las por
parte das operados que seduzem os politicos, em
uma atitude centralizadora. Prometeu que vai con-
tinuar lutando sem se esmorecer, como de costume.

Comentou, inclusive, que os advogados estdo
ameacados de ter a suspensdo de sua tabela de
honorarios profissionais, a partir do momento em
que se argumentou ter o médico direito, também, a
implantar sua CBHPM.

Ficamos sabendo que os vereadores da cidade
de Sdo Paulo apoiam integralmente o movimento
dos médicos; a representante da PROTESTE, Po-
liana Carlos Silva, informou que se pode requerer
uma liminar quando se tiver problema com alguma
operadora da salde, em defesa de seus diretos.

O Presidente da Sucursal da APM de Piracicaba
apresentou a ideia de que cada médico deveria pe-
dir o reajuste de seus honorarios as operadoras da
saude, o que foi contestado pelo Vice-Presidente da
APM e representante da AMB, Dr. Florisval Meindo,
afirmando ser esse um comportamento favorecendo
o descredenciamento do médico, apoiado por Con-
selheiro do CREMESP. Informaram, ainda, que a
ANS, concedeu um empréstimo substancioso para
algumas operadoras da salde suplementar sauda-
rem suas dividas no valor de R$ 33.000.000,00,
e estas sO pagaram, até agora, R$ 304.000,00.
Dinheiro do povo!

Na ocasido, comentou-se que a greve de 24
horas no dia 7 de abril, e a passeata, teve grande
repercussdo entre as operadoras que se preocupam
com exposicdo negativa na midia; a UNIDAS que
nao tem poder de negociar refere que o reajuste
de 30 a 50% dos honorarios médicos acarreta um
aumento de 8 a 12% no custo da salde.

As Entidades representativas da classe médica,
frequentemente, vdo até a diretoria das operadoras
da medicina suplementar para convencé-las da justa
reivindicagdo da classe médica. Dialogaram com:
Medicina de grupo (AMIL, GAMA SAUDE, GOLDEN
CROSS, GREEN LINE, INTERMEDICA, MEDIAL) -a
AMIL oferece um reajuste anual, progressivo, més
a més, extensivo a MEDIAL, por orientagdo da
FENASAUD; Autogestdo (ABETE — TELEFONICA,
CAIXA ECONOMICA FEDERAL, CASSIS — BANCO DO
BRASIL, COMPANHIA DE ENGENHARIA DE TRAFEGO
EMBRATEL, GEAP); e Seguradoras (MARITIMA,

NOTREDAME, PORTO SEGURO) onde propuseram
um acordo NO VALOR DE R$ 80,00 a consulta, além
da regulamentagdo dos contratos entre médicos e
operadoras da Salde Suplementar com insercdo de
clausula de reajuste anual, baseado no indice auto-
rizado pela Agéncia Nacional da Saude - ANS para os
planos individuais.

As liderangas médicas presentes nesta Reunido,
aprovaram a decisdo de realizar uma ASSEMBLEIA
ESTADUAL NO DIA 30 DE JUNHO, em S3o Paulo,
para deliberar sobre os rumos do movimento médico
frente aos Planos e Seguros Saude, em um local a
ser determinado. “Trata-se de um movimento ético
e legitimo que ndo pode parar. Temos o dever de
cobrar a responsabilidade social e constitucional de
todos os envolvidos, no intuito de alcancar decisdes
favoraveis para todo o sistema” (Poliana)

Colegas ndo faltem. E importante!
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Rubem Rino
Diretor do Departamento de
Defesa Profissional da SBACV-SP
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Durante o XX Férum SBACV Brasil com o tema “O
Desafio da Doenga Varicosa”, que aconteceu no dia 26
de maio, no teatro da Faculdade de Medicina da Uni-
versidade de Sao Paulo (FMUSP), a SBACV-SP realizou a
transmissdo de todo o evento ao vivo, pela internet no
endereco eletronico www.livestream.com/sbacvsp.

As pessoas puderam, através de um chat, fazer
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de cada més, as 20h30.

perguntas e comentarios que foram transmitidos aos
presentes. Foram, em média, 40 internautas durante o

evento com participagdes em todas as palestras confe-
ridas. A partir desta experiéncia bem-sucedida, todas

I: Classificacdo das varizes

Qual a importancia do Ecodoppler
colorido no planejamento cirdrgico das
varizes? As evidéncias cientificas que dao
suporte a uma ampla indicacdo do ecodop-
pler, no planejamento cirurgico das varizes de
membros inferiores, apresentando ainda tra-
balhos que evidenciam a eficacia limitada do
exame fisico no adequado planejamento cirdr-
gico de varizes. Houve concordéncia da neces-
sidade do ecodoppler pré-operatdrio para pa-
cientes portadores de varizes com CEAP C3 a
C6, na recidiva da doenca e em pacientes com
histérico de doenca tromboembdlica. Apds
uma votagdo dividida, os presentes considera-
ram que o ecodoppler ndo deve ser considera-
do obrigatério para pacientes com CEAP C2.

Consideracoes do Dr. Ivan Casella

O que sdo varizes? Varizes dérmicas
e telangiectasias? - A insuficiéncia venosa
tem prevaléncia aproximada de 37,9% na po-
pulacao geral, ocorrendo em 30% nos homens
e 45% nas mulheres. A qualidade de vida rela-
cionada a saude (QVRS) destes pacientes é
comparavel a outras doengas crénicas como
artrites, diabetes e doengas cardiovasculares
(Margolis DJ, Bilker W, Santanna J, Baumgar-
ten M. Venous leg ulcer:incidence and
prevalence in the elderly. J Am Acad Dermatol
2002;46:381-6.)

O custo total com o tratamento da I.V.C.
é de aproximadamente 2,5% do total dos cui-
dados de salde - orcamento de paises como
Franca e Bélgica. (Van den Oever R, Hepp B,
Debbaut B, Simon I, Socio-economicimpact
of chronic venous insufficiency. An under-
estimated public healthproblem. Int Angiol
1998;17:161-7).

Varizes primarias S50 aquelas que tém
origem com alteragbes no sistema venoso
superficial por diferentes etiopatogenias. As
veias tornam-se dilatadas, tortuosas, alonga-
das de maneira permanente e irreversivel. Ha
alteragles funcionais estruturais.

As alteragbes estruturais possivelmente
sdo decorrentes de reagbes bioquimicas em
veias varicosas que permanecem desconhe-
cidas, incluindo a hipoxia. Os fatores que in-
duzem a hipdxia seriam fatores de transcricdo
nuclear que regulam genes da homeostase ce-

lular de oxigénio e outros estresses veia como
hif 1 alpha, hif 2 alpha, hif target genes (C.S.
Lim;A.H. Davies, Imperial College Londom
230, American Venous Forum, feb, 2011).

Podem ocorrer, também, significantes
componentes na dilatagdo da veia que en-
volvem o Oxido nitrico ativado e varios tipos
do canal de K+.

O aumento 6xido nitrico e a hiperpolariza-
¢do do K+ na membrana da veia, favorecem a
dilatagdo venosa e estao relacionadas a I.V.C.
(J.Raffeto, R.Khalil, Brigham and Women’s
Hospital, Boston, American Venous Forum, feb
2011).

As varizes primdrias e a recidiva estao as-
sociadas ao refluxo do sistema profundo em
mais de 40%, ao refluxo do sistema superficial
em 30% e superficial + profundo maior que 30
% (C.R. Lattimer, Ealing Hospital, London, UK;
23 American Venous Forum, feb 2011).

Em 1.566 pacientes foram analisados em
13 anos, com idade entre 18 a 64 anos. Es-
tes ndo receberam nenhum tratamento e ndo
houve andlise de fatores de risco. Em 47.4%
houve deterioracdo ou piora, 19.1 % sem alte-
racdo e 3.5% melhora. Dos que melhoraram,
17.6 % foram submetidos a cirurgia ou esclero-
terapia e 61.7 % unilateral e 38.3 % bilateral.
A concluséo é que o tratamento alivia os sin-
tomas, reduz a taxa de complicagdo da I.V.C.
e o afastamento laborativo. (S.Boghossian,
C.J.Evans, University of Edinburg, American
Venous Forum, feb, 2011).

Varizes secundarias Ocorrem em fun-
¢do de alteragbes do sistema venoso pro-
fundo ou a presenca de fistula artério venosa.
ETIOLOGIA DAS VARIZES SECUNDARIAS:
Sindrome pés-flebitica, Fistula artério-venosa
traumatica, Angiodisplasia: aplasia/hipoplasia
ou Compressbes extrinsecas (Maffei FH. In,
2008, 4a Ed.; vol 2, 1713-813).

Varizes dérmicas Séo veias sub-dérmi-
cas dilatadas, com didmetro entre 1 a 3 mm,
habitualmente sinuosas, exclui as veias nor-
mais visiveis quando a pele é fina e tém colo-
ragdo azulada ou esverdeada. S&o veias com
fibras elasticas dispersas, a parede apresenta
espessura ndo uniforme e desorganizadas
em varios locais, atravessadas por infiltrado
inflamatdrio constituido por células linféides
e monocitdides e o revestimento endotelial
ndo é continuo (Capurro S., Edizione on line

as reunides cientificas da regional S3o Paulo deste ano
serdao transmitidas nesse mesmo formato: ao vivo, pela
internet. Além do link ja citado, também sera possivel
assistir pelo site da regional Sao Paulo.

Acesse Www.sbacvsp.org.br toda ultima quinta-feira

Acompanhe os resultados desta edicdo.

Fabio Rodrigues F. do Espirito Santo
Diretor de Marketing e Informatica da SBACV-SP

XX Forum SBACYV Brasil

SBACV e SBACV-SP investem na profissionalizacdo de seus associados

DArsonval 2006, Genova, Italy).

Telangiectasia Descritas em 1807 por Von
Graf: “DilatacOes patoldgicas dos vasos de
pequeno calibre mais periféricos, capilares
/ vénulas < 1 mm., ou anastomoses artério
venosas dilatadas que drenam para o siste-
ma superficial e/ou profundo. ( Maffei F.H.
In,2008, 4a Ed.; vol 2, 1713-813).

A cirurgia vascular é a especialidade mais
habilitada para tratar a I.V.C.

Consideracbes do Dr. Jorge A. Kalil

II: Terapéutica

Qual a conduta nos pacientes com re-
cidiva de varizes da croga da safena e de
veias perfurantes? — O tratamento de re-
cidivas, na regido da croca da safena, deve ser
realizado preferencialmente por uma nova ex-
ploracdo cirdrgica da regido com correcao de
todos os pontos de refluxo. O tratamento des-
sa regido com escleroterapia e microespuma é
aceitavel contanto que tomem-se alguns cui-
dados como a utilizagdo de pequenos volumes
e, preferencialmente, que esse procedimento
seja guiado por ultrassom. O tratamento das
recidivas relacionadas a presenca de veias
perfurantes insuficientes pode ser realizado
pela escleroterapia com microespuma injeta-
da ndo diretamente na perfurante e sim nas
veias que a drenam, em pequenos volumes (4
a 6ml) e que o procedimento seja preferen-
cialmente guiado por ultrassom. Essa técnica
tem sua melhor indicacdo quando ja existem
alteracbes de pele como nos estadios CEAP IV
ao VI. Nos estadios CEAP II e III a correcdo
cirtrgica foi indicada como mais segura devido
a menor ocorréncia de manchas. No tdpico de
veias perfurantes insuficientes houve um de-
bate sobre o emprego de métodos de ablacao
térmica (endolaser e radiofrequéncia), porém
a concluséo foi que ainda seria necessario um
suporte maior de literatura para uma indicacao
mais ampla.

Consideracbes do Dr. Marcelo Rodrigo de
Souza Moraes

Quais as principais indicagées da
escleroterapia com microespuma de
grandes vasos ecoguiadas? — A esclero-
terapia com microespuma de grandes vasos
é um método indicado principalmente nas
varizes CEAP 5 e 6 e nas recidivas, podendo
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Ivan de Barros Godoy

Fabio Rodrigues Ferreira do Espirito Santo

Marcelo Rodrigo de Souza Moraes

também, ser utilizada em varizes CEAP 4. E
especialmente Util pela sua versatilidade em
insuficiéncias segmentares e por seu baixo
custo. Sua principal contraindicagdo € a pre-
senca de forame oval patente sintomatico.

Consideragbes do Dr. Fabio Rodrigues Fer-
reira do Espirito Santo

3. Cirurgia com Endovenus laser e
Radiofrequéncia: o que estes métodos
oferecem em comparagao ao tratamento
cirargico convencional? — Dentre os tra-
balhos indicados e analisados para compara-
¢do entre EVLA, RFA e TCC, todos tiveram niti-
das tendéncias para os métodos Minimamente
Invasivos. Porém, todos os mesmos trabalhos
mostram niveis semelhantes de complicacoes,
quando é estudada a Trombose Venosa Pro-
funda e a Embolia Pulmonar, enquanto que na
analise de Infeccdo Pos-operatdria é no TCC
um dos itens de maior destaque. Todavia, em

T I?) ebate

"0 custo das érteses/Préteses e Materi-
ais Especiais (OPME) no Brasil e exterior e o
impacto no custo da salde”. Esse foi o tema
da plenaria realizada no dia 31 de maio, no
Conselho Regional de Medicina do Estado de
Sdo Paulo (Cremesp) e gerou questionamen-
tos sobre a ética nas relagdes deste setor da
industria com a classe médica e as instituigdes
de salde. “E preciso construir um banco de
dados capaz de extrair informagdes sobre
o setor de produtos para a salde, incluindo
aqueles utilizados na ortopedia, que possibilite
a comparagao e definicdo real de pregos. Este
pode ser 0 caminho para evitar abusos e esta-
belecer uma legislagdo que fiscalize a comer-
cializagdo no setor”. E o que afirmou o chefe
do Nucleo de Assessoramento Econémico em
Regulagdo da Agéncia Nacional de Vigilancia

Jorge Kalil

todos os levantamentos indicados existem
indmeras variaveis que ndo se concentram
para uma decisdo e se tornaram conflitantes
pela plateia. Uma delas, por exemplo, seria
uma comparagdo entre os tipos de cirurgia e
as Varizes Recidivantes, onde ndo ha estudos
a longo prazo.

- Os dados sugerem que os métodos sao
comparaveis, devendo novos estudos serem
realizados;

- No entanto, em nosso meio, o TCC pre-
valece como primeira escolha;

- EVLA e RFA sdo métodos cirtrgicos esta-
belecidos e com as seguintes indicacbes:

*CEAP 5

*CEAP 6

*Pacientes obesos

*Pacientes portadores de Linfedema as-
sociado a Doenga Varicosa.

Consideragbes do Dr. Ivan de Barros Godoy

Ivan Casella
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Caldgero Presti
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4, Esta indicado o uso de flebotdnico
apos intervencgao ciriurgica das varizes de
MMII? - Até o presente momento, ndo ha es-
tudos clinicos de qualidade e com alto nivel de
evidéncia que comprovem o beneficio destes
medicamentos apds intervengdo cirtrgica nas
varizes de MMII.

Consideracoes do Dr. Celso Ricardo
Bregalda Neves

Conflito de interesses

Cremesp e Anvisa discutem os custos da OPME

Sanitaria (Anvisa), Pedro José Baptista Ber-
nardo e palestrante convidado pelo Cremesp.
O diretor do Cremesp, Braulio Luna Filho,
abriu a sessdo citando a relagdo conflitante
do médico com a industria quando o assunto
é preco, lembrando que este é um problema
presente em varios paises, incluindo o Bra-
sil. Citou os resultados de uma pesquisa do
Datafolha com varias especialidades médicas,
demonstrando que existe um limite complexo
também no relacionamento da classe médica
com a industria farmacéutica. Ao referir-se a
Agéncia reguladora, Braulio afirmou sobre a
importancia de se estabelecer um dialogo per-
manente das entidades médicas com a Anvisa
sobre o problema.
Algumas das questBes levantadas, res-
pondida por Bernardo:

Como a Anvisa pode agir para acabar
com a alta de pregos do setor? Infelizmente
a legislacdo atual é limitada, representando
apenas uma pega nesta complexa engrena-
gem. A transparéncia, para toda a sociedade,
sobre o processo que compara, estrutura e re-
gula os pregos deve ser a principal meta para
nortear essa normatizagao.

Como os médicos podem ter acesso ao
levantamento dos pregos dos produtos para
a salde realizado pela Anvisa? A Anvisa dis-
ponibiliza a consulta online a estes dados em
seu portal, a todos os interessados, no canal
Regulamentagdo Econdmica. Para o presidente
do Cremesp, Renato Azevedo Junior, a Anvisa
e a Agéncia Nacional de Saude (ANS) devem
ser fortalecidas em suas agGes regulatorias.

Fonte: Cremesp



O Curso Preparatorio para o Titulo de
Especialista e Atualizagdo em Angiologia e
Cirurgia Vascular (TEVASC) é o primeiro teste
para a utilizagdo dos modernos recursos para
a Educacdo Médica Continuada a distancia.

Criado a partir da iniciativa da Sociedade
Brasileira de Angiologia e de Cirurgia Vascular
(SBACV), o Curso conta com a organizacao e
execugdo da Sociedade Brasileira de Angiolo-
gia e de Cirurgia Vascular Regional Sdo Paulo
(SBACV-SP), em parceria com a Disciplina de
Telemedicina da Faculdade de Medicina da
Universidade de Sdo Paulo (FMUSP).

As 44 horas de aulas on-line terdo inicio
no dia 18 de julho, sendo que as inscrigdoes
poderdo ser feitas a partir do dia 4 de julho.
Elas serdo ministradas gratuitamente pelos
sites www.sbacv.com.br e www.sbacvsp.org.br
para todos os sdcios adimplentes. Cada pro-
fissional recebera uma senha exclusiva para
acessar os seis médulos e cumprindo todos,
tera o reconhecimento de dez pontos na

(Ii _) eunido Cientifica

®) vASES AR

TEVASC: curso a distancia

Comissdo Nacional de Acreditacdo (CNA) que
servirdo tanto para a revalidagdo do Titulo de
Especialista em Cirurgia Vascular, como tam-
bém para os Certificados de Area de Atuacio
em Ecografia Vascular com Doppler e Angior-
radiologia e Cirurgia Endovascular.

Cerca de 60 professores foram escolhidos
para garantir a exceléncia das disciplinas, a
maioria, autores de capitulos correspondentes
nos livros que compdem a referéncia bibliogra-
fica do exame. Entre eles, estao os doutores:
Caldégero Presti, Erasmo Simdo da Silva e
Luiz Francisco Poli de Figueiredo. A Comissao
Técnica de Apoio é composta pelos doutores
Rina Porta, Marcelo Calil Burihan, Alexandre
Fioranelli, Arual Giusti, Walter Campos Jr. e
Fabio Espirito Santo.

No site www.sbacvsp.org.br é possivel
acompanhar um video explicativo gravado
pelo presidente da regional, Caldgero Presti.

"0 TEVASC tem dois objetivos: preparar
o candidato que prestara a prova de Titulo
de Especialista em cirurgia vascular e ser-
vira, também, como base de atualizacdo para
outros profissionais que atuam na area da
cirurgia vascular”.

Os arquivos das aulas poderdo ser baixa-
dos no formato de um livro eletronico (que
nao permite modificacdes, o que gera maior
confianga para professores e alunos), po-
dendo ser acessados quando e onde o aluno
estiver. “Outra observagdo importante é que

30/06/2011
52 feira, as 20h30

Teatro da Faculdade de Medicina da USP

Av. Dr Arnaldo, 455 Consolagao — Sao Paulo
(em frente a Estacao Clinicas do Metr0)
Possibilidade de acesso pelo Metro:
Linha Verde — Estacdo Clinicas — sentido
Emilio Ribas

Estacionamento
Gratuito

to da
0 estacuonamen
Reunido C Cientifica sera odc;a
Faculdade de Medicina
USP, que pode ser

E
nto pela Av. Dr.
%Jaarvalﬁo de Aguiar, 50

(Portdo 13).

Os trabalhos da SBACV-SP foram, mais uma vez, marcados pela qualidade dos temas propostos

a Comissdo Técnica ira realizar um chat com
alunos e professores duas semanas antes da
prova, em um processo interativo, com ambi-
ente educacional para contribuir para a prepa-
racao dos candidatos”, explica Presti.

Programa:

Modulo I: NogGes de Anatomia Vascular
e Vias de Acesso: Cervical, Toracica, Abdomi-
nal; Fisiologia e Fisiopatologia da Circulagdo:
Principios hemodindmicos basicos, Fisiologia
da microcirculacdo, Fisiopatologia da isquemia
e reperfusdo, Fisiologia da coagulagdo e fi-
brindlise, Fisiopatologia da aterosclerose; e
Exame clinico do paciente vascular: Venoso,
Arterial e Linfatico.

Moddulo II: Métodos diagndsticos nao
invasivos: indicagdo, contraindicagdo, limita-
coes, Pletismografia, Eco-doppler arterial, Eco-
doppler venoso, Tomografia computadorizada,
Ressonancia Nuclear Magnética; NogSes em
Angiografia e Terapéutica Endovascular: An-
giografia diagndstica venosa e arterial, Aces-
sos vasculares, Angioplastia e stents, Stents
revertidos, Trombdlise e Trombectomia, Em-
bolizagdo, Complicagdes dos procedimentos
endovasculares.

Moédulo III: Insuficiéncia Arterial Croni-
ca das Extremidades: Aortoiliaca, Femo-
ropoplitea, Infrapoplitea, Tratamento de
claudicagdo intermitente, Amputagdes, Sim-
patectomia e Neurotripsia; Temas diversos:
Vasculites na pratica médica, Arteriopatias va-
somotoras; Sindrome do desfiladeiro cervical;
Angiodisplasias e Linfedemas.

Mddulo IV: Aneurismas Arteriais: Tora-
coabdominais, Periféricos, Viscerais, Dissecgdo
Adrtica, Insuficiéncia vascular cerebral extra-
craniana, Insuficiéncia vascular visceral, Hi-
pertensdo renovascular; Pé diabético: Anato-
mia cirdrgica do Pé diabético, Pé diabético e
Doenga vascular, Neuropatia diabética e Com-
plicagdes infecciosas.

Médulo V: Doenca Tromboembdlica
Venosa: Trombose Venosa, Embolia Pul-
monar, Profilaxia do TEV, Diagnodstico das
trombofilias; Insuficiéncia Venosa Cronica:
Varizes primarias, Sindrome postromboética,
Compressbes venosas, Ulceras de perna,
Diagnostico das oclusGes arteriais agudas,
Tratamento das oclusBes arteriais agudas e
Sindrome Compartimental.

Modulo VI: Traumatismos Vasculares:
Diagndsticos de trauma vascular, Técnicas de
acesso, controle e reparo no trauma vascu-
lar, Radiologia diagndstica e intervencionista
do trauma, Traumatismos dos grandes va-
sos; Tratamento Farmacoldgico: Terapéutica
- hipolipemiante, antiplaquetaria, anticoagu-
lante, fibronolitica, vasodilatadora, hemorre-
oldgica, venotonica e linfocinética.

O TEVASC conta com o patrocinio das em-
presas Aché, Baldacci e Meias Kendall.
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Sao Paulo sediara o 39° Congresso

Brasileiro de Angiologia e Cirurgia Vascular

Importante evento da especialidade sera dinamico e contara com palestrantes internacionais

O Palacio de Convengdes Anhembi (SP),
recebera o 39° Congresso Brasileiro de An-
giologia e Cirurgia Vascular. Organizado pela
SBACV-SP e com o0 apoio da SBACV Nacional, 0
evento, que acontecera de 11 a 15 de outubro,
debatera os avangos e as controvérsias da es-
pecialidade de maneira objetiva, sem que haja
sessoes repetitivas, o que favorecera para o seu
dinamismo.

O Programa Cientifico elaborado pela
Comissdo Cientifica composta por membros da
Regional de Sdo Paulo e pela Diretoria Cienti-
fica da Nacional, foi dividido em 18 SessGes
e sete Conferéncias, sendo que todas as pa-
lestras serdo apresentadas em Anfiteatro Unico.
Em cada sess3o, serdo incluidos, como Temas
Especiais, os trabalhos enviados selecionados
pelo seu interesse e contelido, principalmente
os estudos prospectivos ou retrospectivos, com
resultados de médio e longo prazo. Eles serdo
apresentados na forma de poster e comentados
por uma Comissao.

Dentro dos eventos sociais, havera
uma ampla programagdo cultural para os
acompanhantes. Também esta agendado um
coquetel de abertura e jantar de encerramento
a altura da grandiosidade da Sociedade.

Comissoes

Executiva: Presidente do Congresso - Ro-
berto Sacilotto; Presidente de Honra - Prof.
Emil Burihan; Secretario Geral - Fausto Miran-
da Junior; Tesoureiro Geral - Marcelo Rodrigo
de Souza Moraes; Presidente da Regional SP
- Caldgero Presti; e o Presidente da SBACV -
Guilherme Benjamin Brandao Pitta.

Organizadora: Roberto Sacilotto (Presiden-
te), Alexandre Anacleto, Antonio Carlos Simi,

O CONGRESSO
BRASILEIRO
DE ANGIOLOGIA
E CIRURGIA
VASCULAR

Candido Ferreira Fonseca, Claudio Santana
Ivo, Fabio Linardi, José Dalmo de Araujo Filho,
Marcelo Fernando Matielo, Nilo M. Izukauwa,
Raquel Teixeira Celestino e Valter Castelli Ju-
nior.

Cientifica: Luiz Francisco Poli Figueiredo
e Ricardo Costa Val do Rosério (Presidentes),
Airton Frankini, Alvaro Razuk Filho, Ana Tere-
zinha Guilhaumon, Arno Von Ristow, Bonno van
Bellen, Caldgero Presti, Cid J. Sitrangulo Junior,
Elizabeth Rennd, Erasmo Simao da Silva, Fran-
cisco Humberto Maffei, Jodo Luiz Sandri, José
Carlos C. Baptista-Silva, José Fernando Mace-
do, Liberato K. Moura, Marcio Castro e Silva,
Nelson Wolosker, Pedro Puech-Ledo, Ricardo
Cesar Rocha Moreira, Roberto Augusto Caffaro,
Roberto Beck, Silvio Romero Marques, Telmo
Bonamigo e Winston Yoshida.

Eventos: Adilson Ferraz Paschoa, Adnan
Neser, Alexandre Fioranelli, Jorge Kalil e Mar-
celo Calil Burihan.

Temario Basico

* Progressos no tratamento das varizes dos
membros inferiores — Laser, Espuma, Cirurgia;

* Progressos no tratamento da Insuficiéncia
venosa cronica;

» Novas drogas anticoagulantes na profila-
Xia e tratamento da TVP;

o Pé diabético — Revascularizagdes abertas
e endovasculares nas obstrucdes infrapopliteas;

o Avaliagdo arterial por imagem: Angioto-
mografia, Angioressonancia;

» Tratamento da isquemia critica dos mem-
bros inferiores — Analise do tratamento endo-
vascular do segmento femoro-popliteo e infra-
popliteo;

e Anadlise critica do tratamento endovas-
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cular das cardtidas — Resultados dos Ultimos
Estudos;

e Complicagdes tardias do tratamento en-
dovascular do aneurisma da aorta abdominal;

» Disseccao de aorta tipo B — Indicacdo e
resultado do tratamento endovascular;

e Revascularizagdo aberta e endovascular
dos vasos viscerais e renais;

¢ Trauma vascular.

Convidados internacionais

Ja estdo confirmadas as presencas de 12
convidados internacionais escolhidos por suas
publicacbes e participagdes em estudos eu-
ropeus e americanos. S3ao eles: Andrew W.
Bradbury (Inglaterra), Bauer Sumpio (EUA),
Carlos Timaran (EUA), Charles Fox (EUA), Clive
Kearon (Inglaterra), David Wright (Inglaterra),
Frits R. Rosendaal (Inglaterra), J.Fernandes e
Fernandes (Portugal), Juan Cabrera (Espanha),
Manish Mehta (EUA), Peter A. Schneider (EUA),
Raul Coimbra (EUA), Ronald L. Dalman (EUA),
e Ross Naylor (Inglaterra).

O IX Encontro Sao Paulo de Cirurgia Vas-
cular sera inserido no 392 Congresso. As
atividades cientificas serdo assim progra-
madas:

Dia 11 de outubro

08h00 as 13h00 Programacao da SBACV
- Nacional

14h00 Inicio do Congresso

19h00 Cerimonia Oficial de Abertura do
Congresso - Coquetel

Dias 12, 13 e 14 de outubro — Ativi-
dades cientificas das 8 as 18 horas

Dia 14 - Jantar de Encerramento no WTC
Golden Hall

Dia 15 — Atividades Cientificas das 8 as
13 horas e logo apds Encerramento com a
entrega de prémios aos melhores trabalhos
apresentados

Acreditagao
O Congresso sera pontuado pela CNA para
obtencdo do Certificado de Atualizagdo Profissional.

(ISBACV

DE ANGIOLOGIA E DE SIRURGIA VASCULAR

Informacdes e inscrigoes: Meeting Eventos
Site www.meetingeventos.com.br —

Tels.: (11) 3849 0389 / 3849 8263 ou
através do site
www.saopaulo2011.com.br/index.html
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No més de abril os médicos do Pais, com
todo apoio das entidades de classe, pro-
moveram uma manifestagdo e paralisagdo das
atividades de prestadores de servigo de em-
presas detentoras de convénios nas suas mais
variadas formas. Houve divulgagdo pela midia
e apoio até dos usuarios. O impacto possivel
na Agéncia de Saude Suplementar (ANS) ndo
obteve a repercussdo necessaria para definir
regras bem fundamentadas para contratua-
lizagdo entre profissionais e empresas. A
Agéncia Reguladora ndo assumiu e ndo as-
sumird o compromisso de normatizar qualquer
acao diferente do que o estipulado em sua ori-
gem, portanto, sem a perspectiva de atender
uma demanda de classe.

Lamentavelmente, a Secretaria de Direito
Econbémico (SDE) emitiu uma nota técnica que,
na esséncia, impede as entidades médicas de
representar a classe, fundamentalmente em
uma relagao de trabalho e ndo apenas reivindi-
cacao de reajuste. Em tempo anterior a este, o
Conselho Administrativo de Defesa Econdomica
(Cade) chegou a considerar a existéncia da
tabela de honorarios profissionais, no caso a
tabela da Associacdo Médica Brasileira (AMB),
como cartel e so6 recentemente foi desconsi-
derado como tal.

A discussdo juridica ira longe e, enquanto
isso, o valor da consulta sera mantido, com
pequenos reajustes isolados, sem a condigdo
plena para todo aquele que se dispuser a
atender a clientela das operadoras. Entretan-
to, como fato relevante, as entidades médicas
escolheram 15 empresas do setor de Saude
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Até onde irao os médicos?

Suplementar para comegar a negociar a pauta
de reivindicagdo — que inclui valor minimo de
R$ 80,00 por consulta e a insercdo de uma
clausula de reajuste anual nos contratos de
trabalho, conforme publicado pelo jornal O
Estado de S&o Paulo, 11 de maio.

Enquanto boa parte do contingente pro-
fissional se empenha nos acertos necessarios
para subsisténcia, o governo federal anuncia a
pretensdo de ampliar, em 120 mil, o ndmero
de médicos formados no Pais até 2020. Este
numero objetiva alcancar a taxa de 2,5 médi-
cos por mil habitantes ante o indice atual de
1,73 profissional por mil pessoas. A tentativa
é para atingir indice préximo a paises como
Japao (2,1), Gra-Bretanha (2,3) e Argentina
(2,7). Tais dados fazem parte do Plano Na-
cional de Educagdo Médica que serd lancado
pelos Ministérios da Educacdo e da Salde nos
proximos dois meses, provavelmente. O go-
verno estuda ainda, a criacdo de um estagio
remunerado nos pronto-socorros federais, por
um periodo de dois anos, logo apds a con-
clusdo do curso. O estagio podera ter um valor
semelhante ao das titulagbes académicas,
como mestrado e doutorado, além de garantir
um bonus nas provas de residéncia médica em
que o estagiario se candidatar.

A informagdo foi publicada pela repdrter
Isis Brum, do Jornal da Tarde e causa estra-
nheza a afirmacgdo de validade com curso de
pos-graduagdo do periodo de estagio propos-
to, sem qualquer referéncia a supervisdo de
ensino ou transmissdo de conhecimento ade-
guadamente normatizado. Pode acontecer que
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Curso Preparatdrio para o Titulo de Especialista
e Atualizagao em Angiologia e Cirurgia Vascular

Inscrigbes a partir de 04 de Julho de 2011
Inicio das aulas: 18 de Julho

Informacoes: Tel. (11) 5087-4888 ou 5087-4889
E-mail secretaria®@sbacvsp.org.br

\Vocé é mosso convidado!

Calégero Presti - Presidente da SBACV-SP 2010-2011
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a estrutura do Plano contemple, porém, ndo ha
indicio, no momento, da adequagdo didatico-
pedagodgica. De acordo com a noticia, recente-
mente publicada, a ampliagdo do nimero de
formados em medicina deve chegar a 20 mil
anuais com capacitagdo para atuar no sistema
Unico de Salde (SUS), em confronto com os
atuais formados, em nimero de 16 mil anuais,
por 180 escolas médicas. O maior empregador
de médicos ainda é o SUS.

H4, ainda, um problema, ndo totalmente
ajustado, mas prestes a chegar a um bom
termo, quanto a revalidagdo de diploma de
brasileiros formados no exterior e mesmo de
estrangeiros, cujo numero é crescente. Esti-
ma-se que cinco mil estudantes de medicina
estejam nesta situagao.

Perante estas cifras, depreende-se que
em tempo relativamente curto, a situacdo do
profissional bem formado e capacitado podera
tornar-se critica quanto a parte financeira,
com ganhos limitados a uma carga horaria de
trabalho condizente com um padrdo digno e
adequado. E o que se espera com o estabele-
cimento de um plano de carreira que contem-
ple a valorizagdo do profissional e perspectiva
de ascensdo, como vem sendo propugnado
pela Associagao Paulista de Medicina (APM) e
demais representantes da classe.

A discussdao deve estar aberta e fran-
queada a todos os interessados no tema, para
se adotar o melhor ponto de vista.

Em tempo, ao findar este artigo, recebi
pela SBACV NEWS a noticia alvissareira da
vitéria dos Conselhos de Medicina (CRMs) con-
tra a Secretaria de Direito Econdmico (SDE),
pela concessao do pedido de tutela antecipada
pelo juiz Antonio Correia da 92 Vara Federal,
em detrimento de medidas preventivas deter-
minadas pelo érgdo do Ministério da Justiga
que impedia os médicos — por meio de suas
entidades representativas — de expressarem
sua opinido e pleitos com relagdo aos planos
de saude. A decisdo do magistrado restaura a
fé na justica, pois a classe ndo poderia se fazer
representar nem contestar valores.

A tese principal, defendida pelas entidades
médicas, € a que as operadoras tém agido de
forma desequilibrada em sua relacdo com os
médicos ao imporem os valores dos honorarios
de consultas e procedimentos sem os reajus-
tes devidos.

Desta forma, nem tudo esta perdido, por-
tanto, merece a reconsideracdo de que ndo se
deve desistir nunca de lutar por causas justas
e ndo se deve engolir qualquer coisa sem o
devido conhecimento e discussdo.

Regozijemo-nos!

Adnan Neser
Vice-presidente da SBACV-SP
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Marcio Rogerio Alcala, Guilherme Yazbek, Rogério Chagas (representante do Aché), Eduardo de Campos Werebe e Edson

Fernando Strefezza

A 32 reunido do ano da Seccional acon-
teceu no dia 31 de maio, na sede da APM de
Sdo Caetano do Sul. Os participantes puderam
se atualizar e trocar experiéncias com os es-
pecialistas: médico da equipe de cirurgia de
térax do Hospital Brasil e Hospital Helidpolis,
Marcio Rogério Alcald que proferiu sobre “In-
dicagbes das Simpatéctomias Cérvico-Toraci-
cas”; Cirurgido da equipe de térax do Insti-
tuto do Coragao da Faculdade de Medicina da
Universidade de S3ao Paulo e Hospital Albert
Einstein, Eduardo de Campos Werebe, que fa-
lou sobre “Técnica Cirdrgica da Simpatectomia
Cérvico-Toracica”; e o Cirurgido Vascular do

Campinas-Jundiai

No dia 18 de abril a Seccional Campinas-
Jundiai recebeu Marcelo Said que abordou o
tema “Simpatectomias Cervico-toracicas por
Videotoracoscopia” na sua reunido cientifica.

J4 a palestra sobre “Atualizag0es na Insu-
ficiéncia Venosa Cronica dos Membros Inferi-
ores”, apresentada por Jamil Mourad, foi reali-
zada em 16 de maio.

As duas reunibes tiveram a organizacdo do
diretor da seccional, Arlindo Lemos Junior.

Arlindo L. Junior, Jamil Mourad e Ana Terezinha Guillaumon

Ana Terezinha Guillaumon, Marcelo Said e Arlindo L. Junior

Hospital A.C. Camargo e Doutor em Medicina
pela Universidade de Sao Paulo, Guilherme
Yazbek, que teve como tema central “Hiper-
hidrose compensatdria pds Simpatéctomia
Cérvico-Toracica”.

A organizagdo foi do diretor da Seccio-
nal da SBACV-SP, Edson Fernando Strefezza
e contou com o apoio da Associacdo Paulista
de Medicina de Sdo Paulo e de Sdo Caeta-
no do Sul e das empresas patrocinadoras:
Aché, Cardiomedical, Meias Medicinais MEDI,
COMMED, Biolab, Kendall, Covidien, Merck
Sharp & Dome-MSD, Boehringer Ingelheim e
o Buffet Doce a Dois.

Reuniodes Cientificas
do ABC

21/06 - Trombose venosa profunda
Atualizagbes em trombose venosa profunda
- Francisco Humberto de Abreu Maffei (Pro-
fessor Emérito da Faculdade de Medicina de
Botucatu-UNESP).

05/07 - Acessos para hemodialise

Acessos vasculares para hemodialise e uso
do enxerto de PTFE anelado - Sergio Kuzniec
(Hospital Albert Einstein) e Complicagdes
dos acessos para hemodialise - Jodo Antonio
Correa (Hospital de Ensino da Faculdade de
Medicina do ABC).

23/08 - Aneurisma toraco-abdominal
Correcao endovascular e hibrida dos aneu-
rismas toraco-abdominais - Julio Cesar S.
Marino (Hospital das Clinicas da FMUSP e
Hospital Sirio Libanés) e Isquemia medular
na corregdo dos aneurismas toraco-abdomi-
nais - Alexandre Anacleto (INVASE e Hospital
Beneficéncia Portuguesa de Sdo José do Rio
Preto).

As reunioes acontecerdo as 20 horas na APM
Sédo Caetano do Sul
Rua Sé&o Paulo, 1815 — Bairro Santa Paula
Tel.: (11) 4224-4454

Bauru-Botucatu

No préximo dia 17 de junho, as 20 horas, a seccional receberd o Reumatologista da cidade,
José Carlos Pernambuco, que abordara sobre Vasculites. O encontro acontecera no saldo do

Restaurante Baby Buffalo, em Bauru.
Préoxima reunido

15/7 — A reunido sera realizada na cidade de Jau com palestrante e local a serem definidos.

Presidente Prudente

Com a iniciativa da SBACV-SP e apoio
das empresas Aché, Boehringer Ingelheim,
Covidien e Kendall, todos os especialistas
podem participar do Programa Circulando,
inclusive os ndo associados. Nesse caso, o
profissional sera admitido na SBACV-SP e
ganhara uma anuidade gratuita.

Todos os participantes receberdo Certi-
ficados que contardo pontuagao do CNA na
revalidagdo do Titulo de Especialista.

A proxima edigdo do Programa acon-
tecera na cidade de Presidente Prudente, no
dia 9 de julho.

Acompanhe a programagao:

Mesa I: Doengas Arteriais
Moderadores: Caldgero Presti e Walter
Campos

8h00 — 8h30 Acesso Vascular para He-
modidlise - Sérgio Kuznie (Hospital das
Clinicas da Faculdade de Medicina da Uni-
versidade de Sao Paulo - HCFMUSP)

8h30 — 9h00 Desafios da Simpatectomia
Toracica: Hiperidrose Compensatoria -
Guilherme Yazbek (HCFMUSP)

9h00 — 9h30 Discussao

9h30 — 10h00 Intervalo — Coffee Break

Mesa II: Doencas Venosas
Moderadores: Caldgero Presti e Sérgio
Kuzniek

10h00 — 10h30 Escleroterapia com espu-
ma: Indicagdo/ Como eu fago / Complica-
¢oes - Valter Campos (HCFMUSP)

10h30 — 11h00 Novas Opgoes de Trata-
mento para Ulceras Venosas - Walter Cam-
pos (HCFMUSP)

11h00 — 11h30 Discussao

11h30 — 12h00 Encerramento

12h00 —14h00 Almogo

Local: Anfiteatro da Associacao Paulista de
Medicina de Presidente Prudente
Endereco: Rua Napoledo Antunes Ribeiro
Homem, 432

Telefone: (18) 3223-3910 / (18)3221-8130
Inscrigoes no Local: Gratuitos para médi-
cos, residentes e estagiarios
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AVALIAGAO ULTRASSONOGRAFICA
DO SISTEMA VENOSO PROFUNDO APOS
ESCLEROTERAPIA COM ESPUMA DE
POLIDOCANOL EM PACIENTES COM
INSUFICIENCIA VENOSA CRONICA

Autores: Maria Carolina Cozzi Pires de
Oliveira Dias, Jodo Antonio Correa, Celso
Higutchi, Anderson Nadiak Bueno.

Instituicdo: Disciplina de Angiologia e
Cirurgia Vascular da Faculdade de Medicina do
ABC, Hospital Anchieta.

Introdugao: A escleroterapia € um mé-
todo antigo e consagrado para a erradicacao
de veias varicosas e teleangectasias. Ha des-
cricdes de procedimentos escleroterapicos,
desde 1.682, porém, esclerosantes na forma
de espuma sdo descritos a partir da década
de 30, quando passou-se a utilizar substancias
detergentes como o morruato de sodio1l.

O polidocanol foi, inicialmente, utilizado
como anestésico, porém, em 1.966 suas pro-
priedades esclerosantes foram observadas e
seu uso iniciado com esse fim.

O principio da espuma tem como padrinho
Orbach, que, na década de 40 descreveu a
técnica de bloqueio de ar: injecdo inicial de ar
no vaso a ser tratado seguida da infusdo do
esclerosante, propiciando uma maior superfi-
cie de contato com o vaso e menor diluigdo
do agente. Foi Cabrera, em 1.995, quem apri-
morou e divulgou a técnica, associando-a ao
uso do ultrassom para procedimentos guiados.

Para se obter uma espuma esclerosante
é necessario que o agente utilizado seja um
detergente. H& diversos métodos descritos
de obtencdo de espuma, com mistura com
ar ambiente, gas carbonico, oxigénio e hélio.
Existem complicagOes relacionadas ao método
que se dividem em locais e sistémicas. As lo-
cais sdo mais frequentes e geralmente menos
graves, como tromboflebites, hematomas,
hiperpigmentagdo. As sistémicas estdo rela-
cionadas a embolizacdo da espuma, do agente
ou de trombos: escotomas, tromboembolismo
pulmonar, anafilaxia, entre outras.

Devido a agdo trombogénica da espuma
de polidocanol e sua passagem para o sistema
venoso profundo, ha grande preocupagdo com
as complicagGes sistémicas tromboembodlicas.
Devido a isso, os consensos existentes levam
ao uso de concentragdes menores do escle-
rosante e volumes menores de espuma, au-
mentando o numero de sessoes.

O presente estudo visou avaliar a presenga
de oclusdo ou trombose no sistema venoso
profundo de pacientes tratados por esclero-
terapia com espuma de polidocanol a 3%
através da avaliagdo ultrassonografica 7 dias
apds procedimento.

Métodos: Foram tratados 101 membros
com insuficiéncia venosa cronica no ambu-
latdrio de ecoesclerose do Hospital de Ensino
Padre Anchieta, Faculdade de Medicina do
ABC. Todos apresentavam sistema venoso pro-
fundo normal na avaliagdo ultrassonografica.
Os membros tratados dividiam-se de acordo
com a classificagao CEAP em 32 (31,6%) CEAP
6, 32 (31,6%) CEAP 5, 29 (28,7%) CEAP 4 e 8
(7,9%) CEAP 3.

Realizada escleroterapia com espuma

guiada por ultrassom em regime ambulatorial.
Utilizada espuma de polidocanol 3% produzida
na proporgao 1: 4 (polidocanolar) por sistema
de dupla seringa (técnica de Tessari). Foram
realizadas uma média de 1,4 sessGes por mem-
bro e um volume médio de espuma de 10 ml
por sessdo. Realizado controle ultrassonogra-
fico com doppler apos 7 dias da aplicagdo para
avaliar sistema venoso profundo.

Resultados:

13 (12,8%) casos de oclusdo do sistema

venoso profundo;

- 10 (9%) foram oclusdes distais;

- 2 (1,8%) membro - trombo flutuante na
jungdo safeno femoral;

-1 (0,9%) oclusdo de veia poplitea.

Nenhum destes pacientes apresentou sin-
tomatologia ou quadro clinico de embolia pul-
monar ou trombose venosa profunda.

Discussao: A escleroterapia com espuma
de polidocanol esta se tornando uma opgao
para o tratamento da doenca venosa cronica
em pacientes que ndo se adequam ao trata-
mento cirurgico convencional e apresentam
insuficiéncia venosa sintomatica. A esclerote-
rapia com espuma é indicada para tratamento
de varicosidades, redugdo de sintomas rela-
cionados a insuficiéncia venosa, melhora do
status hemodinamico venoso, satisfacdo de
critérios estéticos e funcionais (Rabe).

Sdo descritas em literatura complicagdes
relacionadas a técnica, principalmente em
casos em que se utiliza volumes e concen-
tragdes maiores de espuma esclerosante. Em
geral, as complicagbes mais frequentes sdo
relacionadas ao sitio de pungdo como hiper-
pigmentagdo, flebites, hematomas. Sintomas
visuais, escotomas e cefaleia sdo também
descritos com alguma frequéncia, porém sua
incidéncia aumenta em individuos enxaqueco-
sos e com persisténcia de forame oval. Sabe-
se que a persisténcia do forame oval conhe-
cida contraindica o procedimento, visto que ha
um caso descrito de embolia arterial (acidente
vascular cerebral).

A trombose venosa profunda e a embolia
pulmonar sdo as complicagdes mais temidas.
Em nossa casuistica obtivemos 13 casos de
acometimento do sistema profundo (12,8%
dos membros tratados), porém, ndo houve re-
percussdo clinica em nenhum dos casos. Na
literatura encontram-se relatos de até 5% de
trombose venosa profunda apds esclerotera-
pia e até 3% de tromboembolismo pulmonar.
Ha descrigGes de até 18% de trombose venosa
profunda distal, o que é compativel com nos-
sos resultados.

Sabe-se que, muitas vezes, a busca ativa
por trombose venosa, principalmente em ve-
ias distais, aumenta sua incidéncia, visto que
grande parte dos casos é assintomatica.

Feita com técnica adequada e respeitando
indicagGes criteriosas a ecoescleroterapia com
espuma vem se tornando uma excelente fer-
ramenta para o tratamento da insuficiéncia
venosa cronica.

COMENTADOR: DR. ROBSON MIRANDA
RESULTADOS PRECOCE E TARDIO

DA INTERVENCAO NA BIFURCA-
CAO CAROTIDEA EM PACIENTES COM

ATEROSCLEROSE E OCLUSAO DE UMA
CAROTIDA INTERNA

Autores: Vivian Helena Pedroso Ribeiro,
Erasmo Simdo da Silva, Ivan Casella, Grace
Mulatti, Marcelo Teivellis, Vivian Carla, Carlos
Oliveira, Pedro Puech-Ledo.

Instituigdo: Servico de Cirurgia Vascular
e Endovascular do HCFMUSP.

Introdugdo: A oclusdo de uma das
carotidas internas € considerado um fator
que confere gravidade adicional a intervencao
(endarterectomia ou angioplastia stent) na
carétida contralateral.

Objetivo: Apresentar os resultados da in-
tervengdo na bifurcacdo carotidea em artéria
com estenose severa quando uma das artérias
cardtidas esta ocluida.

Método: Analise retrospectiva de informa-
¢Oes coletadas prospectivamente, através de
prontuario dedicado, no periodo entre junho
de 2004 e dezembro de 2010, dos pacientes
submetidos a intervengdo na carédtida interna
pérvia mas com estenose severa quando a
outra cardtida estava ocluida, Grupo I, com
43 pacientes. Para analise comparativa consti-
tuiu-se o Grupo II, com pacientes sem oclusdo
de uma das cardtidas mas ainda com estenose
severa , 217 pacientes. Os desfechos anali-
sados consideraram eventos clinicos adversos
no periodo peri-operatério (durante o procedi-
mento e nos primeiros 30 dias apos) e durante
o seguimento (apds 30 dias da intervengdo).

Resultados: A prevaléncia de fatores de
risco e doengas associadas nos dois grupos
foi semelhante, porém, os individuos do Grupo
1 eram mais jovens, com maior prevaléncia
de tabagismo e com incidéncia de sintomas
prévios ao procedimento maior.

A ocorréncia de eventos neuroldgicos
(qualquer evento) foi de 6.9% no Grupo I e
6.9% no Grupo II. Considerando eventos neu-
rolégicos maiores (graves= sequela e/ou Obi-
to) e eventos neuroldgicos menores (sem se-
quela grave) a ocorréncia foi de zero e 6.9%
contra 3.2% e 3.7% no Grupo I e no Grupo II
respectivamente. Infarto do miocardio ocorreu
em 2.3% dos pacientes do Grupo I e 1.4% do
Grupo II (sem diferenca estatistica). Durante
o0 seguimento de 24 meses, na média, para o
Grupo I (variando de 1 més a 66 meses) e de
25 meses ( de 1 més a 74 meses) no Grupo 1II
a ocorréncia do desfecho 6bito/AVC/IAM foi de
14.3% contra 12% no Grupo I e Grupo II res-
pectivamente. No Grupo I 37% dos pacientes
foram submetidos a endarterectomia (CEA) e
63% a angioplastia stent (CAS). No Grupo II
49% e 51% a CEA e CAS respectivamente.

Conclusao: Os resultados de procedimen-
tos na bifurcagdo carotidea devido a doenca
aterosclerética sdo semelhantes quando existe
ou ndo oclusdo de uma carétida interna.

No seguimento, a médio prazo, os paci-
entes com uma carétida ocluida apresentam
tendéncia maior do desfecho dbito/AVC/iam.
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José Alves Lintz

A defesa de mestrado de José Lintz acon-
teceu no dia 29 de abril, junto ao Departa-
mento de Cirurgia e Anatomia da Faculdade de
Medicina de Ribeirdo Preto da Universidade de
Sdo Paulo. Sua tese foi intitulada “Pré e pds-
condicionamento isquémico em musculo es-
quelético de ratos”.

Na Banca Examinadora estavam os pro-
fessores doutores Carlos Eli Piccinato (orien-
tador), Edwaldo Edner Joviliano (FMRP-USP)
e José Carlos Costa Baptista-Silva (UNIFESP).

Edwaldo Edner Joviliano, José A. Lintz, Carlos Eli Piccinato e
José Carlos Costa Baptista-Silva
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Teses

Aquiles Tadashi Ymata de Carvalho

Aquiles de Carvalho apresentou a sua Tese
de Doutorado intitulada “Aneurisma da Aorta
Abdominal Infra-renal: Importancia do ras-
treamento em hospitais do Sistema Unico de
Saude na Regido Metropolitana de Salvador -
Bahia”.

A tese foi defendida no dia 9 de maio, na
Faculdade de Ciéncias Médicas da Santa Casa
de Sdo Paulo, com a orientagdo do professor
Roberto Augusto Caffaro e foi examinada pelos
professores doutores da foto abaixo:

Cleusa Ema Quilici Belczak (Faculdade de Medicina de S&o José
do Rio Preto — FAMERP), Vanessa Prado dos Santos (Facul-
dade de Medicina da Universidade Federal da Bahia — UFBA),
Roberto Augusto Caffaro (Faculdade de Ciéncias Médicas da
Santa Casa de S&o Paulo — FCMSC-SP), Aquiles Tadashi (Pds-
graduando) e, Alvaro Razuk Filho e Alexandre Fioranelli, am-
bos da FCMSC-SP

Igor Rafael Sincos

Igor Rafael Sincos, membro da equipe de
Cirurgia Vascular e Endovascular do Hospital
IGESP, defendeu tese de doutorado sobre “Es-
tudo de técnicas e endoproteses utilizadas no
tratamento do trauma fechado da aorta toraci-
ca”, que lhe valeu o reconhecimento dentro e
fora do Pais.

No Congresso Internacional de Cirurgia
Vascular (CICE 2011), em abril, o especialista
conquistou o primeiro lugar do Prémio Edward
B. Diethrich, em uma disputa com 10 especia-
listas. Durante o iCON2011- realizado em fe-

vereiro, nos EUA - ficou em terceiro, entre os
seis trabalhos selecionados.

Igor Rafael Sincos recebendo o Prémio Edward B. Diethrich

Congresso Brasileiro Multidisciplinar em Diabetes

Palestras e Minisimpdsios esperam contar com um publico de 3.000 profissionais da satide

CONGRESSO BRASILEIRO
MULTloisciPLINAR

DIABETES

28, 30 @« 31 DE JULHO DE 2011

De 29 a 31 de julho acontecera, na Univer-
sidade Paulista (UNIP- Vergueiro), o 16° Con-
gresso Brasileiro Multidisciplinar em Diabetes.
O evento, realizado pela Associagdo Nacional
de Assisténcia ao Diabético (ANAD), sera pre-

rC) aminhada

Regional Minas Gerais realiza
a 22 Corrida e Caminhada
“Circulando para a vida”

Profissionais da especialidade, propagan-
distas, parceiros da industria e familiares reu-
nidos na Praga fris Valadares, no dia 29 de
maio, durante a segunda edicdo da Corrida e
Caminhada “Circulando para a vida” que esti-
mula os habitos saudaveis de vida. A inscricao
foi um suplemento alimentar ou fralda geriatri-
ca doados para a Casa de Apoio as Pessoas
com Cancer (CAPEC).

sidido pelo Prof. Titular de Endocrinologia da
Faculdade de Medicina do ABC e do Hospital
Beneficéncia Portuguesa, Prof. Dr. Fadlo Fraige
Filho.

Além do programa oficial, Minisimpdsios
também estdo programados para acontecer.
Uns dos mais importantes para a atualizacao
da especialidade sdo: “Doenca Vascular peri-
férica: do Diagndstico a reabilitagdo” e “Pé Dia-
bético” — debatidos no primeiro dia.

Entre as aulas do Minisimpdsio de Doenga
Vascular, o diretor de publicagGes, Ivan B. Ca-
sella e o responsavel pelo departamento de

Angiorradiologia e Cirurgia Endovascular, Nel-
son Wolosker, ambos da regional S3ao Paulo,
fardo palestras abordando o tema.

O cirurgido vascular do Hospital A. C. Ca-
margo, Guilherme Yazbek e o Prof. Fadlo sao os
responsaveis pela organizacdo do Minisimpdsio
de arteriopatia, a ser realizado no dia 30.
Informacgdes e inscricdes: www.anad.org.br/
congresso/16_Congresso_Site

Os residentes que se interessarem em
participar, devem entrar em contato com Gui-
Iherme Yazbek através do e-mail guilhermeyaz-
bek@yahoo.com

Créditos: Divulgagdo



CECE - CURSO DE ESPECIALIZACAO
EM CIRURGIA ENDOVASCULAR

(Reconhecido pela SBACV)

Direcao: Armando C. Lobato

Lideranca e Pioneirismo no Treinamento Endovascular no Brasil

10 Anos de Tradicao

Mais de 500 Cirurgioes Endovasculares Formados

864 Horas de Treinamento Tedrico-Pratico e Experimental

Participacao dos Inscritos nos Procedimentos Endovasculares

Transmissao ao Vivo dos Procedimentos Endovasculares para a Sala de Aula

Workshop Hands-on com os Dispositivos/Materiais Endovasculares Disponiveis no Brasil
Realizado no Hospital Santa Catarina de Sao Paulo 1x/més (Quinta-Domingo) por 1 ano

Baseado nos Livros de Nossa Autoria e que sao Referéncia Bibliografica para Titulo de Especialista
em Cirurgia Vascular e Prova de Area de Atuacdo em Angiorradiologia e Cirurgia Endovascular:

Cirurgia Endovascular, 22 Edicao, 2010
Tratamento Endovascular das Complicacdes Aortoiliacas, 1 Edicao, 2008

Beneficios Adicionais:
Taxas de Inscricao Reduzidas no Evento CICE (para ex-alunos do CECE)

A Projecao Internacional do Curso tem Facilitado o Acesso a Estagios Internacionais e ao
Oferecimento de Inscricoes Gratuitas no ISET 2011 e ICON 2011.

Realizacao: @ ety Informacdes Detalhadas por e-mail (icve@icve.com.br) ou por

Tel (11) 3285-0635/3262-1158 com Srta Joice

ICVE-SP
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O Conselho Regional de Medicina do Estado
de Sdo Paulo (Cremesp) alerta os médicos so-
bre a participagﬁo em premiagdes que visam
escolher os “melhores médicos”, “médico do
ano” ou “destaque médico”,

A Resolugdo CFM 1.701/2003 considera
que o profissional comete infracdo ética ao per-
mitir que seu nome seja incluido em promogdes
desse tipo.

Alguns médicos sdo procurados por pro-
motores que oferecem a “homenagem” em
troca de pagamentos ou exigem, a pregos
elevados, a compra de ingressos, mesas e con-
sumagdo nas cerimonias.

Organizadas por empresas privadas de
eventos, com fins comerciais, tais premiagdes

E _) spaco aberto
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Cremesp alerta

Premiacoes aos “melhores médicos” tém fins comerciais e ferem a ética

ferem a ética médica. Atribuir especial prima-
zia a determinados médicos, em detrimento de
outros colegas, pode caracterizar, ainda que
indiretamente, autopromogdo, publicidade in-
devida, concorréncia desleal e angariagdo privi-
legiada de clientela.

S6 no Estado de S&o Paulo atuam mais de
100 mil médicos, o que torna impossivel eleger
e diferenciar, por meio de critérios objetivos e
justos, a exceléncia dos profissionais, da capital
e do Interior, que se destacam nas diversas
especialidades médicas.

As inimeras possibilidades de vinculos
(publicos e privados) e de insergdo profissional
(clinica, assisténcia, ensino, pesquisa, gestdo,
dentre outras) também impedem comparagoes

generalizadas entre médicos.

Recomendamos aos médicos que ndo
aceitem a vinculagdo de seus nomes em pre-
miagles ou publicagbes com tal perfil e que
comuniquem ao Cremesp, sempre que ocorrer
qualguer divulgacao nesse sentido.

Por fim, recomendamos a atencao dos di-
retores clinicos e responsaveis técnicos de hos-
pitais, laboratdrios e outras empresas da area
da saude, que geralmente constam como anun-
ciantes e patrocinadoras das referidas premia-
¢Oes e publicagdes.

Conselho Regional de Medicina do Estado de Sao
Paulo, 1° de junho de 2011

Por que a SBACV-RJ considera a Camara de
Representantes na Nacional tao importante?

A democracia é realmente fascinante: o
“governo do povo” confere a cada um de nos
o enorme dever direito de representar e de se
fazer representar. O grande problema é que a
democracia requer maturidade (para exercer
o poder, o dever, o direito) de representar e
se fazer representar.

A democracia brasileira é jovem, e teve
uma adolescéncia conturbada. Hoje buscamos
recuperar o tempo perdido, mas isso também
requer amadurecimento e discernimento.

Em uma linda musica, Chico Buarque e
Edu Lobo dizem que “mesmo sendo errados os
amantes, seus amores serdo bons”. Podemos
dizer o mesmo das estruturas de nossa de-
mocracia: a imperfeicao das pessoas — que
caracteriza sua prépria natureza — ndo diminui
a importancia de suas instancias: nosso le-
gislativo congrega, no ambito da Federacdo,
duas casas: o Senado, que representa os es-
tados brasileiros, e a Camara dos Deputados,
que representa seu povo. No Senado, a repre-
sentagdo é igualitaria: cada estado brasileiro
é representado por trés senadores, indepen-
dente de quantos habitantes tem. Ja a Ca-
mara, por esséncia a casa do povo brasileiro,
tem representagao proporcional, ou seja, para
representar o grande contingente de cidadaos
dos estados mais populosos, mais represen-
tantes, cada um com o mesmo poder de voto.

Nossa SBACV reproduz este modelo
democrético de debate e discussdo dos des-
tinos de nossas especialidades. O Colegiado
dos Presidentes é o nosso Senado: ali cada
regional é um voto, e os interesses das Socie-
dades sdo debatidos e defendidos. A Camara
dos Representantes € a nossa Camara dos
Deputados: cada Regional se faz representar
proporcionalmente por seu povo (associados)

e o debate que ali se conduz prioriza a dtica
do dia a dia de cada angiologista ou cirurgido
vascular em seu consultdrio, em seu Servigo.

Em Brasilia, as proposicbes tramitam
pelas duas casas, e assim, de interesses dos
estados e interesses dos cidaddos que ali
habitam, se fazem — ou devem se fazer — as
leis brasileiras. Em nossa Sociedade — desde
que a Camara dos Representantes foi criada,
durante a gestdo do Dr. Airton Delduque
Frankini — temos oportunidade de conduzir
os debates que delineiam os rumos de nos-
sas especialidades da mesma forma, com a
discussdo dos temas em duas instancias: uma
vé as questbes sob a dtica das Sociedades, e
outra, sob a otica de seus associados.

Durante o 39° Congresso Brasileiro de
Angiologia e de Cirurgia Vascular, que acon-
tecera em outubro, sera colocado em votacdo
o fim deste modelo: de acordo com a propos-
ta que deve ser apresentada, a Camara dos
Representantes seria extinta, cabendo exclu-
sivamente ao Colegiado de Presidentes as de-
cisOes sobre todas as questdes que envolvem
nossas especialidades.

E isso que queremos?

Ou melhor, quem quer isso?

Os defensores desta proposta falam na
democratizacdo das decisGes, no fim do poder
concentrado nos estados com maior nimero
de associados.

Seria isso correto?

Sera que o sistema atual, ao dar voz igual
a todos os estados, no Colegiado de Presiden-
tes, e voz proporcional ao nimero de espe-
cialistas, na Camara de Representantes, ndo
se faz mais maduro e justo?

Ndo estamos aqui pregando contra o di-
reito de representagdo de qualquer estado

ou regido, mas efetivamente pregando o re-
conhecimento da importancia da opinido da
maioria.

A democracia ndo vive apenas de politicos
em Brasilia: ela se constréi em cada instancia
na qual a sociedade brasileira se respeita e
pede respeito ao seu direito de expressao e
voto.

Finalmente, gostaria de agradecer aos
membros de nossa Diretoria, que tanto se em-
penharam para que o 259 Encontro de Angio-
logia e de Cirurgia Vascular fosse um suces-
so: Rossi Murilo, Julio César Peclat, Sergio
Meirelles e Carlos Eduardo Virgini. Agradego
também ao Dr. Marcelo Martins da Volta Fer-
reira, e aos funcionarios Neide Miranda, Elaine
Rios e Adriano Silva. Sem a dedicacdo deles,
nada teria sido possivel.

Manuel Julio Cota Janeiro
Presidente da SBACV-RJ

Artigo publicado na revista SBACV
Margo/Abril 2011

Crédito: Divulgagdo
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@ oticias

Vitoria na justica

O Conselho Regional de Medicina
de S3o Paulo (Cremesp) comunica, aos
médicos, que a Justica Federal do DF sus-
pendeu, no dia 19 de maio, a decisao da
Secretaria de Direito Econémico (SDE) do
Ministério da Justica, que adotou medida
contraria ao movimento médico por re-
muneracao digna e melhoria do atendi-
mento aos usuarios da salde suplemen-
tar, deflagrado no dia 7 de abril.

Ao derrubar a censura imposta aos
médicos, a Justica acatou acdo do CFM
e afirmou que a decisdo da SDE “esta
viciada pelo abuso de poder, dada a
auséncia de competéncia para interferir
nas relacdes dos médicos com seus paci-
entes ou com os planos de saude”.

O Cremesp agradece a todos os
médicos que apoiaram e difundiram a
campanha Luto Pela Saude, em protesto
contra a decisdao da SDE, iniciada em Sao
Paulo e reproduzida em todo o Pais.

Consulta publica sobre padrao
TISS

A Agéncia Nacional de Saude Suple-
mentar (ANS) iniciou, no dia 7 de junho,
a Consulta Publica n°® 43 que apresenta
propostas de resolucdo normativa e de
instrugdo normativa sobre a atualizagdo
do Padrdo Obrigatério para a Troca de
Informacgdes na Salude Suplementar (Pa-
drdo TISS).

A nova resolugdo normativa revoga-
ra a RN 153, de 28 de maio de 2007, e
tratara, ainda, da disponibilidade ao be-
neficidrio das suas informagles de aten-
¢do a salde; do envio dos dados do Pa-
drdo TISS a ANS; do monitoramento TISS
e de uma rotina automatizada para dispor
e manter o padrao TISS no site da ANS.

APM langa nova marca

Recentemente, a Associacdo Paulista
de Medicina (APM), relangou a sua nova
marca. Humana, moderna, dindmica e
representativa, a nova marca da insti-
tuicao, de 80 anos, nasce carregada de
tradicOes e expectativas. “Os valores da
APM ndo mudaram, mas é essencial que
nossas formas de comunicagdo se atuali-
zem”, ressalta o presidente da entidade,
Jorge Carlos Machado Curi.

A imagem reflete uma APM mais ma-
dura, voltada ao futuro e cada vez mais
pronta para cuidar dos interesses e das
paixdes dos médicos. O novo posiciona-
mento da entidade é estruturado em trés
pilares: Conhecimento — disseminagao do
conhecimento em dia com os avancos da
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medicina; Relacionamento — espago de
relacionamento entre a classe médica e a
sociedade; e Responsabilidade — servigos
relevantes que fazem a diferenca para os
associados.

APM:

Laboratorios cobram politica de
inovacao

ASSOCIACAD PALLISTA
DE MEDICINA

Os nove laboratérios farmacéuti-
cos que investem em pesquisa no Pais
resolveram se unir para pleitear uma
politica de inovacdo para o setor. “O
Estado brasileiro ainda ndo definiu o
que quer fazer com os investimentos
em pesquisa”, diz Josimar Henrique da
Silva, presidente do laboratdrio Hebron
e também da recém-criada Associacao
FarmaBrasil.

Embora demandem mais recursos
para pesquisa, o setor reivindica apoio
institucional para estimular hospitais,
publicos e privados, e universidades a
investir em centros de pesquisa para
testes com animais (fase pré-clinica) e
também com humanos (fase clinica). “O
mercado de pesquisas pré-clinica e clinica
movimenta US$ 30 bilhdes no mundo”,
diz.

Juntos, os nove laboratérios que
integram a FarmaBrasil (Aché, Bio-
lab, Cristalia, EMS, Eurofarma, Hebron,
Hypermarcas, Libbs e Unido Quimica)
respondem por 75% do faturamento da
inddstria farmacéutica nacional. A en-
tidade ainda ndo tem o volume total dos
investimentos em pesquisa.

Instituto do Cancer lidera
ranking de hospitais de SP

Pesquisa da Secretaria de Estado da
Saude de Sdo Paulo sobre a satisfacdo
do usuario apontou o Instituto do Cancer
do Estado de Sdo Paulo Octavio Frias de
Oliveira (Icesp) como o melhor hospital
publico do Estado.

Realizada pela terceira vez, a pesquisa
foi feita com mais de 204 mil pacientes
do Sistema Unico de Satde (SUS) atendi-
dos em 630 instituicoes de salde de Sao
Paulo, entre julho e dezembro de 2010.

Os pacientes avaliaram, em questio-
narios, itens como tempo de espera para
internagdo, atendimento oferecido por
funcionarios, qualidade das instalagGes

€ a maneira como seus acompanhantes
foram recebidos.

Médicos e farmacéuticos discu-
tem mudancas na legislacao

A Associacdo Paulista de Medicina
(APM) de Presidente Prudente, junta-
mente com a seccional do Conselho
Regional de Farmacia (CRF) da mesma
cidade, realizaram, no dia 4 de maio,
encontro pioneiro com o objetivo de in-
tegrar as areas de atuacdo e promover
a racionalizacao dos tratamentos farma-
coterapicos. Os médicos e farmacéuticos
presentes no auditdrio da APM da cidade
foram unanimes em concordar com a ne-
cessidade da colaboragdo mdtua e com o
compromisso com a educagao em saude.

Também houve espaco para um de-
bate, quando médicos e farmacéuticos
puderam solucionar duvidas e dividir
suas experiéncias. Neste momento, tam-
bém foi convidado para compor a mesa
Adriano Falvo, professor da Unoeste
e também representante do CRF-SP
na comissdo externa de implantacdo e
acompanhamento do Sistema Nacional de
Gerenciamento de Produtos Controlados
(SNGPC) da Agéncia Nacional de Vigilan-
cia Sanitaria (Anvisa).

Médicos ndao podem cobrar va-
lores adicionais

Os médicos ndo podem cobrar valores
adicionais de seus pacientes conveniados
aos planos de saude. O esclarecimento
foi feito pelo Conselho Federal de Me-
dicina (CFM). Para a entidade, a decisao
da justica federal contra medidas preven-
tivas adotadas pela Secretaria de Direito
Econdémico (SDE) foi uma vitéria da ca-
tegoria e da sociedade. O CFM espera que
do didlogo com os representantes das
empresas da salde suplementar, possam
surgir as solugOes para assegurar a devida
assisténcia a populagdo.

Nota de falecimento

A SBACV-SP lamenta o falecimento do
Dr. Renan Uflacker, ocorrido no ultimo
dia 12 de junho e oferece condoléncias
aos familiares.

Google Imagens
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1 [ )nformes da DiretoriaJ Normas para Ingresso na SBACV-SP

Apresentamos as normas para in-
gresso na SBACV e estimulamos os
membros aspirantes e efetivos a se mo-
bilizarem para uma possivel mudancga de
categoria.

Normas para Membro Aspirante:

1. Apresentar proposta assinada por
2 (dois) Membros Titulares ou Efetivos
em formulario proprio (disponivel em
www.sbacvsp.org.br), que sera recebida
em qualquer data pela Secretaria Re-
gional da SBACV;

2. Apresentar curriculum vitae, em
duas vias, acompanhado de copias dos
documentos, inclusive do diploma de
médico e inscricdo no Conselho Regional
de Medicina;

3. Ser aprovado pela Comissdo Re-
gional de Titulagdo.

OBS.: Para o cumprimento do item
3 sera obedecido um dos seguintes cri-
térios:

1. O candidato devera ter no minimo
dois anos de graduado em Medicina e

‘A _) genda

2011

Sobrice Buzios 2011
Data: 10 a 13 de agosto
Local: Hotel Atlantico Buzios
www.sobrice2011.com.br

399 Congresso Brasileiro de Angiologia e
de Cirurgia Vascular

Data: 11 a 15 de outubro

Local: Anhembi — S3o Paulo - SP
www.meetingeventos.com.br

P _) razo

No dia 30 de junho, sera realizada uma
assembleia em S3o Paulo para discutir os re-
sultados das mesas de negociacao estabeleci-
das entre médicos e planos e operadoras de
salde, iniciadas desde 7 de abril — ocasido em
que especialistas de todo o Pais foram as ruas
reivindicar reajuste no valor pago por con-
sultas e alertar a sociedade sobre as graves
consequéncias da ingeréncia das operadoras
nos procedimentos e exames.

A data foi estipulada com o prazo maximo
para que todas as operadoras e planos de
saude apresentem suas propostas de negocia-
¢do com a categoria, representada no Estado

estar cursando, ou ter concluido Pro-
grama de Residéncia Médica em Angio-
logia, em Cirurgia Vascular, ou em An-
giologia e Cirurgia Vascular; ou Curso de
Especializagdo ou de Aperfeigoamento
em Angiologia, em Cirurgia Vascular, ou
em Angiologia e Cirurgia Vascular.

2. Ter, no minimo, 5 (cinco) anos
de graduacdo em Medicina, e compro-
var atuagdo em Angiologia e/ou Cirurgia
Vascular, ou em suas respectivas Areas
de Atuagdo, por um periodo minimo de
1(um) ano.

Normas para Membro Efetivo:

1.Ser Membro Aspirante ha mais de
dois anos;

2.Estar quite com a Tesouraria da
SBACV e AMB;

3.Possuir Titulo de Especialista emi-
tido pela SBACV/AMB;

4 Apresentar a proposta para Mem-
bro Efetivo assinada por 3 (trés) Mem-
bros Titulares ou Efetivos em formulario
proprio (disponivel em www.sbacvsp.
org.br), encaminhada em qualquer data
a Secretaria Regional da SBACV.

Proximos eventos

Vascular Interventional Advances
(VIVAS)

Data: 18 a 21 de outubro

Local: Las Vegas — EUA

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

Normas para Membro Titular:

1.Ser Membro Efetivo ha mais de
dois anos;

2. Estar quite com a Tesouraria da
SBACV e AMB;

3.Exercer atividades comprovadas
na especialidade nos ultimos dois anos;

4 .Possuir Titulo de Especialista emi-
tido pela SBACV/AMB;

5.Apresentar monografia ndo publi-
cada, em trés vias, sobre tema da espe-
cialidade ou titulo de Livre-Docéncia ou
de Doutor;

6. Apresentar curriculum vitae em
trés vias, passivel de comprovacdo;

7. Apresentar proposta para Mem-
bro Titular assinada por 5 (cinco) Mem-
bros Titulares em formulario préprio
(disponivel em www.sbacvsp.org.br),
encaminhada a Secretaria Geral da
SBACV;

8.Ser aprovado pela Comissao de
Progressao de Categoria de Membros
gue seguira as normas regimentais.

/I.‘l _) ovas Adesdes

Sdcios aprovados em 26/05/2011:

Aspirante

Ana Beatriz Barbosa D. A. C. Herreiros
Ana Gabriela Anacleto Falcao
Anderson Takahama

Caroline Bezzera Ferragut Ricciardelli
Fernando Daiggi

Flavio Folino

Joao Carlos Piotto Assungao

Efetivos

Kleber Ronaldo dos Santos Caetano
Leandro Augusto Gardenghi

Rina Maria Pereira Porta

Roberta Murasaki Cardoso

Negociacao com os planos
e operadoras de salide

Médicos de Sdo Paulo definem data limite para apresentacdo de propostas de negociacdo com a categoria

de S3o Paulo pelo Sindicato dos Médicos de
Sao Paulo (Simesp), pelo Conselho Regional de
Medicina do Estado de Sdo Paulo (Cremesp),
pela Associacdo Paulista de Medicina (APM),
com apoio da Associagdo Paulista de Cirur-
gides Dentistas (APCD), Conselho Regional de
Odontologia de Sdo Paulo (CRO-SP), Sindicado
dos Hospitais de Sao Paulo (Sindhosp), entre
outros, além do apoio da Associacdo de De-
fesa do Consumidor da América Latina.
Durante a assembleia, as entidades irdo
nomear aquelas empresas que chegaram a
um consenso e denunciar as que continuam
sem acordo. Segundo o diretor do Simesp,

entidade que representa 90 mil médicos,
Dr. Otelo Chino Jr, “a questdo fundamental
€ a manutengdo do direito do usuario de ser
bem atendido e a garantia da estruturagao da
Classificagdo Hierarquizada de Procedimentos
Médicos (CBHPM), em que constam os pro-
cedimentos obrigatdrios no atendimento da
populacdo. Entdo essa que € a esséncia do
movimento”.

A decisdo foi tomada no dia 30 de maio
em unanimidade pelos representantes do
movimento médico paulista, em reunido rea-
lizada na sede da APM. O local da assembleia
sera definido.



CONGRESSO
BRASILEIRO

DE ANGIOLOGIA
E CIRURGIA
VASCULAR

39°

DE 11 A 15 DE
ouUTUBRO DE 2011
AMNMHEMEBI

Sao0 PauLo SP

Realizacao: % SB ACV Fe)SBAQVSP

Aproveite ao maximo sua participacao: Sao Paulo oferece entre outras opcoes,
» Todas as palestras em um Unico auditério! 90 museus, 80 shopping centers, 240 mil lojas,
» 10 convidados estrangeiros ja confirmados e 160 teatros, 12 mil restaurantes, 180 casas
com temas das conferéncias ja escolhidos! noturnas, mas.... reserve sua agenda porque
» Temas basicos ja selecionados. dias 11 e 14, seu compromisso é conosco:
Roberto Sacilotto » Dia 11: Abertura e Coquetel no Anhembi

Presidente do 39° CBACV

» Dia 14: Jantar do Congresso no
WTC Golden Hall

' b el ﬂ :

Envio de Temas Livres
Inscricoes com Cartao de Crédito ou Boleto Bancario
Passagens e Hospedagem - Informacoes Gerais:

www.saopaulo2011.com.br

Secretaria Executiva: MEETING EVENTOS 11 3849 0379 3849 8263 vascular@meetingeventos.com.br www.meetingeventos.com.br

pontozoom



