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A polémica das agulhas
de croché

- Das tramas de tecido para o corpo humano, as agulhas de croché encontraram
: aseu espaco na medicina, entretanto, problemas com a Anvisa tém dificultado
sua comercializacao e utilizacao regulamentada no Pais
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Dr. Rubem Rino aborda importantes Confira as interessantes imagens

assuntos para a comunidade médica enviadas pelos nossos leitores
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a _) FIQUE POR DENTRO

Ja esta definida a data para o 6° Dia
Vascular. Confira a programacdo do
evento e ndo perca!l
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A Regional Sdo Paulo da SBACV tem
participado  ativamente dos movimentos
de classe em conjunto com as entidades
representativas junto as Operadoras de Planos
de Saude (OPS) e Seguradoras para o reajuste dos
honorérios profissionais, mediante a presenca
constante da Diretoria de Defesa Profissional,
representada pelos colegas Salomdo Goldman
e Marcos Augusto de Araujo Ferreira, aos quais
externo agradecimentos pelo empenho. Essa
luta, em campanha por todos, ja frutificou, dada
aceitacdo de muitas OPS para o valor proposto
de R$ 80,00 (oitenta reais) por consulta. Lembro
que o valor ameniza muito pouco a defasagem
entre 0 que as operadoras tém conseguido de
reajuste anual pela ANS e a miserabilidade em
que se encontra estacionado o valor que tem
sido recebido pelos médicos, baseado ainda em
tabela AMB de 1992 e até de 1990, demonstrando
0 absurdo da situagao.

Propugna-se pela CBHPM, atualizada por
revisbes sucessivas, mas que merece melhor
atencdo quanto a procedimentos endovasculares,
principalmente com o constante nos capitulos 3 e
4, com restri¢oes de procedimentos aos cirurgides
qualificados e redugéo de ganho, de tal forma que
um procedimento de alta complexidade e grande
responsabilidade, como cirurgia endovascular de
aneurisma de aorta, contemple o executante e
equipe com valor bem menor do correspondente
ao material. O justo reconhecimento pela
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SBACV-SP continua na luta pelo
reajuste dos honorarios profissionais

capacitacdo e execucdo é objetivo fundamental
para o exercicio adequado do trabalho médico
que jamais deve aguardar compensagao
pelo uso de qualquer material de natureza
variavel. Tais dispositivos devem se conformar
a anatomia e medida exata da drea acometida e
néo eventual promessa ou comprometimento.
Trata-se, também, da manutencdo da dignidade
profissional. Tive a oportunidade de frisar e
ressaltar o conceito acima exposto em evento
recente realizado em Salvador-BA, que foi o
Congresso da Sobrice que, durante trés dias,
discutiu temas de alta relevancia com ilustres
convidados e expressivo nimero de participantes
que lotaram as dependéncias do Pestana-
Rio Vermelho. A manifestacdo foi apoiada e
referendada pelo Dr.Vasco Lauria, vice-presidente
da SBACV-Nacional.

Quero aproveitar o momento para
cumprimentar o Dr. Felipe Nasser pela eleicdo
para presidéncia da Sobrice, desejando uma
gestdo proficua e plena de realizacdo para o
préximo biénio e parabenizando o Dr. Alexandre
Curvello pela exceléncia da gestdo que findara
em novembro préximo, com a certeza de que as
Sociedades estardo irmanadas no propdsito de
propiciar, aos seus associados, desenvolvimento
cientifico e a plenitude de atuacao em todos os
campos.

Encontra-se em preparo o “Controvérsias
3" que devera manter discussdes sobre
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circunstancias cotidianas para temas de grande
significado para os cirurgides vasculares. O local
provavel sera distante mais ou menos 70 km de
Sao Paulo, talvez o Bourbon Atibaia. Da mesma
forma, iniciou-se a preparagédo para o XI Encontro
Sao Paulo de Cirurgia Vascular e Endovascular
que sera realizado de 11 a 13 de abril de 2013, no
Anhembi, com uma temética importante e com
espaco e estacionamento amplo para todos.

Devo chamar especial atencdo para o 6°
Dia Vascular, que devera ocorrer no dia 21 de
outubro préximo, no Parque Villa Lobos, com
atendimento a populacao e divulgagdo ampla da
especialidade, como ocorre anualmente. Espero
contar com a preciosa colabora¢do de todos os
chefes de servico e programas de residéncia para
que os jovens médicos participem ativamente.

Finalmente, estamos empenhados com
a Nacional para a realizacdo do jantar de
comemoracgao da SBACV em data conveniente
para todos os associados, contando com a
permanente boa vontade do nosso presidente,
Dr. Calégero Presti.

Portanto, carissimos colegas, preparem-se
porque ndo faltardo atividades para todos os
gostos, isto é, pelo menos imagina-se isso.

Um forte abrago a todos e até breve.

Adnan Neser
Presidente da SBACV-SP 2012-2013
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Algumas noticias balangaram nossas
mentes, neste Ultimo més. Vamos a elas:

A ANS, nossa ilustre agéncia nacional
reguladora, do alto do seu poder, em
Brasilia, reajustou o valor das mensalidades
para os clientes das operadoras em 7,97%,
enquanto a inflacdo foi 4,7%. Bom para as
operadoras...

Por outro lado, para compensar, colocou
37 operadoras, entre as quais UNIMED
PAULISTANA, com adverténcia; caso nao
regularizem a situacao, serdao fechadas.
Por enquanto sé ndo podem vender mais
planos. Sabem por qué? Nao cumpriram
prazos maximos de marcacdo de consultas.

Analisemos melhor os fatos. O reajuste
acima da inflacdo injeta milhdes nos cofres
das empresas, de modo a permitir folga
nas despesas. Poderdo, assim, contratar
mais médicos e cumprir os parametros
das consultas. Aos médicos... a lei do
CADE: movimentos de suspensdo para
determinados convénios da processos e
multas para nossas entidades...

Por outro lado, serd facil encontrar
médicos que se disponham a consultar por
R$45,00?

* Even More Ex
..and much mare!
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Aos colegas que sao credenciados,
a quem vocés dariam mais urgéncia na
consulta, aos clientes de convénios que
pagam menos, a pacientes de um convénio
que paga mais, ou a um cliente particular?
Ou ainda, um emprego fixo com carteira,
13°, FGTS, férias, etc, ndo estaria melhor
servido e sem grandes dores de cabeca?

E o que estad ocorrendo, com médicos
fechando consultérios pela impossibilidade
de manter aluguel, informatica, pessoal,
secretdria para organizar burocracia,
agua, luz, telefones, etc, etc. Cada vez
mais encontramos hospitais e grandes
organiza¢ées mantendo consultérios com
aluguel de horério.

Nosso movimento, que vai continuar,
estd em processo de organizacdo, no “Dia
Nacional de Paralisacdo” O Dia Nacional
de Adverténcia provocou negociagdo
de alguns convénios, com promessa de
reajustes para 60 reais a consulta e 10% de
aumento nos procedimentos. Houve uma
das maiores, ligada a um grande banco, que
nem sequer responde as varias tentativas
de conversa...

Isso nos remete ao nosso “Codigo de

nal Pre

cada vez mais subordinada
as operadoras

Etica Médica” Desde Hipdcrates temos
conduta a ser seguida. Uma filosofia de vida
gue norteava e balizava nossas atividades.
Nao é necessario conter muitos
paragrafos. Sabe-se que é necessario ser
honesto, dedicar-se ao doente, nao explora-
lo, escolher sempre a melhor terapéutica,
etc. Hoje, nosso Cdédigo aumentou,
entrou em pormenores, diversificou-
se, acompanhando, de certo modo, a
complexidade da ciéncia e da humanidade.
Mas onde estd a ética, quando temos
intermedidrias como as seguradoras,
convénios ou cooperativas, que nem
respondem as nossas entidades? A Etica é
sé para nds, médicos?
Pelo jeito seremos
Todos “empreguetes”.

‘.“-&‘-

Dr. Salomao Goldman
Diretor de Defesa Profissional da SBACV-SP

senters
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www.VIVAPVD.com 888-513-VIVA (8482)

A Mot For Profit Organization Dedicated To Vascular Education And Research

Bete Nicastro
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No ultimo dia 28 de junho, deu-se mais
uma edicado da Reunido Cientifica, que a cada
més vem contribuindo mais para o intercambio
de conhecimentos entre médicos da area de
angiologia e medicina vascular. O evento,
acompanhado pelo presidente da SBACV-SP,
Dr. Adnan Neser, foi realizado no Anfiteatro do
Hospital Santa Isabel — Unidade Jaguaribe, as
20h30.

Na ocasido, trés trabalhos de grande
importancia para a especialidade foram
apresentados. O primeiro, intitulado

Adnan Neser

At

Robson Barbosa de Miranda

Roberto Sacilotto

Acesse
www.publivideo.com.br/sbacvsp
ou www.sbacvsp.com.br

€ envie as suas perguntas.
Participe das reunides cientificas
de onde estiver.

(5) VASCULAR

Reuniao Cientifica traz estudos e
contribuigoes para a especialidade

“Avaliacao do Tratamento por Embolizacao
dos Traumas Pélvicos”, teve a apresentacdo
do Dr. Walter Zaven Karakhanian, da Faculdade
de Ciéncias Médicas da Santa Casa de Séo
Paulo, e comentdrios da Dra. Rina Porta.

O segundo trabalho, “Relacdo entre o
nervo sural e a veia safena parva - um estudo
anatémico - ultrassonografico”, apresentado
pelo Dr. Robson Barbosa de Miranda, teve
comentdrios do Prof. Dr. Fausto Miranda Jr.

E por fim, o terceiro, intitulado “Corregao
de Endoleak tipo Ill associado a aneurisma

-
o

i

Walter Zaven Karakhanian

Fausto Miranda Jr

(Iy eunido Cientifica

de aorta abdominal infrarrenal com
diagnéstico inesperado de linfoma néao
Hodgkin retroperitoneal: relato de caso e
revisao da literatura correlata”, apresentado
pela Dra. Luiza Ciucci, contou com os
comentdérios do Dr. Roberto Sacilotto.

A SBACV-SP tem o prazer de convidar a
todos para as proximas Reunides Cientificas.
Quem tiver dificuldades para comparecer ao
local, tem a possibilidade de participar pela
internet.  Acesse:  www.publivideo.com.br/

sbcvsp ou www.sbacvsp.com.br e participe.

Rina Porta

Luiza Ciucci

JULHO
26/07 - 52 feira - as 20h30
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Anfiteatro do Hospital Santa Isabel -

Unidade Jaguaribe

Rua Jaguaribe, n°® 144 - Séo Paulo - SP

Estacionamento Gratuito
A entrada do estacionamento da Reunido Cientifica sera a do Hospital Santa Isabel, localizada no
mesmo endere¢o acima e gratuita mediante carimbo do ticket pela diretoria da SBACV-SP
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SINDROME DO DESFILADEIRO
TORACICO, TRATAMENTO E RESULTADOS

Autores: Ricardo Amaral Gurgel, Marcus
Vinicius Campos Bittencourt, Vivian Teixeira
Mafra

Instituicao: Hospital Samaritano - SP

Objetivo: Relato de experiéncia em
tratamento cirdrgico de SDT, por via trans-axilar
(técnica de Ross) realizadas de 2002 a 2011.
Mostramos bons resultados com o tratamento
e ressaltamos a importancia da fisioterapia pos-
operatéria.

Nao ha relatos de incidéncia de SDT na
populacdo, mas fica a certeza de que a maioria
dos casos ndo sdo diagnosticados.

Método: Foram analisados resultados
baseados em dados de prontuarios de pacientes
atendidos de 2002 a 2011, em clinica particular
com diagnéstico de SDT. Grande parte dos
pacientes chegam por encaminhamento
apos triagem prévia, portanto ndo reflete
amostragem da populacdo geral.

Indicagdo cirdrgica: falha do tratamento
clinico. TVP de membro superior relacionada
a SDT, sintomas neurolégicos e atrifias
musculares ou compressao vascular evidente.

Todas as cirurgias foram realizadas pela
mesma equipe, sob anestesia geral. Iniciaram
tratamento fisioterapico trés semanas apods
a cirurgia e foram avaliados 10 dias e 30 dias
apds a cirurgia e com seguimento posterior
bimensal.

Foram encontrados 219 pacientes com
diagnostico de SDT, 16,8% homens e 83,2%
mulheres, com média de idade de 42 anos (16
- 60), porém apenas 141 se mantiveram em
seguimento, 81 com tratamento clinico e 60
submetidos a 93 procedimentos cirurgicos (23
foram bilateral e 10 reoperagoes).

Resultados: Os pacientes foram avaliados
por exame fisico, oximetria de pulso com
manobras deficitarias (Adson, Wright, Ross e
“mochila”), e por avaliagcao pessoal da dor.

Nenhum paciente cirlrgico apresentou
sinais clinicos de compressao arterial no exame
de 10 ou 30 dias, porém oito apresentaram
diminuicdo do pulso no decorrer do
acompanhamento e estes estavam entre os 10
submetidos a reoperacdo (escalenectomia e
resseccao de fibrose via supra-clavicular) ap6s
RNM mostrando fibrose de escaleno.

Com resseccao de musculo subclavio os
resultados melhoraram em relacdo ao alivio
da dor, e com elevacdo do membro com
peso controlado (dispositivo criado por noés)
diminuiu significativamente o tempo cirtrgico
e ndo houve mais casos de parestesia pos
operatéria.

O tratamento cirurgico teve 86% de

avaliacdes 6timo e bom e o tratamento clinico
75%. Dos 81 pacientes em tratamento clinico
apenas 28 permanecem em seguimento
enquanto que dos cirirgicos apenas 3 ndo
retornaram.

Tivemos duas complicagdes maiores: uma
praxia de plexo braquial que ndo regrediu
totalmente, uma trombose de artéria subclavia
identificada no pés operatério (10 dias) que
esta assintomdtica com tratamento clinico. De
menor importancia cinco pneumotorax pos
operatérios que se resolveram sem necessidade
de drenagem e um quilotérax contralateral
em caso que foi necessario ligadura de
duto toracico que resolveu pds drenagem
e tratamento clinico. Antes da utilizacdo do
dispositivo de elevacdo do membro tivemos
parestesias transitorias na maioria dos casos
e apods sua utilizagdo nenhuma (ultimos 28
Casos).

Conclusdao: O tratamento cirdrgico em
SDT ndo é a primeira opgao e sim apds falha
de tratamento clinico, tem bom resultado
funcional possibilitando reintegracdo ao
trabalho, com baixa taxa de complicacdes,
porém necessita treinamento da equipe e um
bom conhecimento de anatomia da regido.

O tratamento cirdrgico tem bom resultado,
melhora muito a dor cronica dos pacientes e é
imprescindivel a fisioterapia pds operatdria sob
pena de retracbes e limitacdo de movimentos.

O grande numero de pacientes com SDT
ndo reflete uma amostra da popula¢do uma vez
que a maioria dos pacientes vinham ja triados
por encaminhamento.

Apenas uma cirurgia foi realizada por
toracoscopia em paciente com calo dsseo
exuberante em clavicula.

Sdo pacientes de perfil psicoldgico
caracteristico, provavelmente por ter dor
cronica.

SDT é pouco diagnosticada em nosso meio
por desconhecimento, serd um novo nicho para
o cirurgido vascular?

Comentador: Dr. Aldo Ferronato

HA RELACAO ENTRE IMPLANTE DE
SILICONE MAMARIO E DOENGAS DO TECIDO
CONECTIVO? - DIAGNOSTICO DIFERENCIAL,
RELATO DE CASO E REVISAO BIBLIOGRAFICA

Autores: Rodrigo Gibin Jaldin, Carlos
Eduardo Pinheiro Lucio Filho, Nelise Luciano
Marvulo, José Candido Xavier Jr, Matheus
Bertanha, Marcone Lima Sobreira, Regina
Moura, Winston Bonetti Yoshida, Hamilton
Almeida Rollo, Rosa Vieiro, Oswaldo Melo da
Rocha

Instituicao: Faculdade de Medicina de
Botucatu — UNESP - Disciplinas de Cirurgia
Vascular, Anatomia Patoldgica e Reumatologia

Contexto: A esclerose sistémica
progressiva  (Escleroderma, ESP) ¢é uma
doenca generalizada do tecido conjuntivo
caracterizada pelo espessamento e fibrose da
pele e que compromete 6rgdos internos como
o trato gastrointestinal, pulmdes, coracao e rim
por alteracdes da microvasculatura. Os vasos de
maior calibre mostram hiperplasia intimal que
pode chegar a obstruir a luz. A ESP tem morbi-
mortalidade consideravel que esta relacionada
ao comprometimento visceral. A doenca é
heterogénea em sua extensdo, progressdo e
no comprometimento dos 6rgdos internos.
Nao é muito frequente, entretanto a exposicao
aos agentes ambientais pode desencadear
doengas que mimetizam o escleroderma:
exposicdo a silicio, cloreto de vinil, solventes
organicos, silicone (préteses mamarias) doencga
enxerto hospedeiro do transplante de medula
dssea, entre outros.

Relato do Caso: Paciente de 50 anos,
feminino, branca, ex-tabagista (13 anos/
maco), portadora de depressao e sindrome do
panico e em pds-operatorio tardio de multiplas
cirurgias plasticas (dermolipectomia ha 15
anos, implante de proteses de silicone ha 6
anos com troca de prétese ha 9 meses, lifting
facial), sem antecedentes familiares relevantes.
Apresentavaqueixadeclaudicagaointermitente
em pé e perna a direita e em menor intensidade
aesquerda ha quatro meses, evoluindo rapida e
progressivamente para diminuicdo da distancia
de claudicacao, sem melhora com o tratamento
clinico instituido, evoluindo em menos de uma
semana para dor em repouso. Nessa ocasido,
apresentava pulsos femorais e popliteos
4+/4+ e pulsos tibial anterior (TA) e tibial
posterior (TP) ausentes bilateralmente; o indice
tornozelo-brago (ITB) era de 0,9 a esquerda (E)
e de 0,7 a direita (D), com retardo do tempo de
enchimento capilar principalmente a direita, e
sem lesoes troficas (Rutherford 1I-4; Fontaine lll).
Trazia Mapeamento Duplex (MD) externo que
evidenciava estenose < 50% em artérias Fib, TA
eTP a esquerda e em TA e Fib a direita e ocluséo
de TP direita. Retornou ao servico apds uma
semana com queixa de piora de dor e fenébmeno
de Raynaud em pés, ITB MID=0,4 e MIE=1, sem
alteragdes ao MD em relacdo ao exame anterior,
sendo mantido tratamento clinico com
hipdtese diagndstica de Sindrome Vasculitica,
porém apresentava provas inflamatérias e
anticorpo Antinucleo foram fraco-reagentes.
Optado por internacdo hospitalar por piora
intensa da dor, associada a livedo em pé direito
e episodios de febre isolados. Sorologias
negativas afastavam causa infecciosa para os
sintomas. Apesar da analgesia pela instituida
pela equipe de terapia antdlgica, paciente
mantinha dor intensa, sendo submetida
a arteriografia, que evidenciou intensos
vasoespasmo e lentificacdo a progressdo de
contraste no segmento popliteo-distal. Evoluiu
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com exacerbagao isquémica apos arteriografia,
indicando-se pulsoterapia pela equipe de
reumatologia (vasculite sistémica? TAO?).
Apds, tentou-se anticoagulacdo sistémica
enquanto se aguardava resultado provas de
trombofilia (vasculite lUpica? SAAf?). Como ndo
houve melhora dos sintomas e com a negativa
da pesquisa de trombofilia, optou-se por
terapéutica com prostaglandina endovenosa
(Alprostradil). Dois dias apods, paciente
apresentou cianose fixa bilateralmente e dor
refrataria a doses elevadas de analgésico em
infusdo peridural. Realizada entdo amputagao
transtibial bilateral (amostras enviadas para
anatomo-patoldgico sugeriam tromboangeite
obliterante). Trinta dias apods, retornou por
queixa de dor e diminuicao de temperatura
em mao esquerda, além de auséncia de pulsos
radial e ulnar neste membro, anteriormente
presentes. Foi tratada conservadoramente
com aquecimento do membro e analgesia.
Passados 15 dias, passou a ter queixa de
epigastralgia e cefaléia, além de isquemia
de coto de transtibial direito. Na readmisséo,
a paciente encontrava-se em insuficiéncia
respiratéria, confusa e agitada. Foi submetida
a I0OT com saida de secrecdo sanguinolenta
pela canula. Encaminhada a UTI, recebeu
diagnostico tomografico de hemorragia
alveolar difusa, sendo iniciada pulsoterapia,
porém paciente evoluiu para ébito. O exame
necroscopico evidenciou: Comprometimento
intenso de coronarias e artérias renais de
médio calibre e da artéria renal (sendo lesdes
predominantemente crénicas proliferativas
com oclusdao do limen vascular), 4reas de
necrose isquémica e de fibrose miocardica,
multiplas tromboses hialinas dos capilares
glomerulares, infartos recentes e &reas de
atrofia do parénquima renal. O diagndstico de
ESP foi sugerido por estes achados, juntamente
com os dados de lesdo venosa discreta
no material da amputacdo, proliferagao
miointimal concéntrica arterial com grande
estenose da luz de artérias no coracdo e rins,
auséncia de lesdes venosas nos o6rgdos e
intenso comprometimento renal bilateral com
lesdes cronicas e agudas.

Conclusdao: O escleroderma (esclerose
sisttmica progressiva), uma doenca do
tecido conectivo relativamente rara, aparece
descrito em associacdo ao implante de
silicone mamario em diversos relatos de caso
na literatura internacional, particularmente
norte-americana, nas décadas de 80 e 90.
Por outro lado, estudos epidemioldgicos e
meta-anadlises mais recentes ndo corroboram
esta associacdo. Entretanto, sdo descritos
mecanismos auto-imunes que poderiam
guardar relacdo causal da presenca ou da
ruptura de proétese de silicone com sindromes
auto-imunes especificas e, em particular, com
o escleroderma. Trata-se de caso raro que
merece estudo frente ao aumento pela procura

da mamoplastia de aumento na populacdo
feminina e de nédo estar bem estabelecida a
relacdo ente silicone e vasculopatia periférica.

Comentador: Dr. Fabio Henrique Rossi

RESULTADOS A LONGO PRAZO
DA CORRECAO ENDOVASCULAR DO
ANEURISMA AORTOILIACO COM OCLUSAO
BILATERAL DA ARTERIA HIPOGASTRICA

Autores: Victor Hugo Guerreiro Américo
Gomes; Gustavo Eugénio Guimaraes Coffler;
Giovanna Arze Rocha; Robert Nascimento
Guimaraes; Dino Fecci Colli Jr; Luciana
Camacho-Lobato; Armando C. Lobato

Instituicao: Instituto de Cirurgia Vascular
e Endovascular de Sao Paulo -ICVE, Sao Paulo,
Brasil

Introducao: Controvérsias existem no que
diz respeito a seguranca da oclusdo intencional
de artérias hipogastricas, previamente
pérveas, durante a correcdo endovascular do
aneurisma aortoiliaco (AAl). Isquemias pélvicas
e colonicas foram relatadas, associadas a este
procedimento, com resultados conflitantes na
incidéncia e na intensidade dos sintomas.

Objetivo: Verificar a seguranca da
realizacdo da interrupcao bilateral das artérias
hipogéstricas durante a correcdo endovascular
do aneurisma aortoiliaco.

Método: De Janeiro de 2000 até junho de
2007, 298 pacientes com AAl foram submetidos
a Correcédo Endovascular do AAl em nossa
Instituicdo. Em cento e seis (35,6%) destes,
o aneurisma extendia-se até a bifurcacdo
iliaca (66- unilateral e 40- bilateral) e em 15
(5%) até a artéria hipogdstrica (10- unilateral,
5- bilateralalmente). Oclusées sequenciais
eletivas bilaterais das artérias hipogastricas
foram realizadas em 45 pacientes (15,1%).
89% homens, com idade média de 75 anos
(variando de 60 a 95 anos); 40 no tronco
principal e 5 em ramos secundarios da artéria
hipogastrica. O didametro médio dos AAl era de
60mm (variando de 53-95mm) e o diametro
médio dos aneurismas de artéria iliaca
comum extendendo-se até as hipogastrica
era de 44mm (variando: 30-78mm). Tronco
celiaco, artéria mesentérica superior e ramos
ascendentes da artéria femoral profunda
estavam todos pérveos, evidenciado no pré-
operatorio por angio TC e/ou por angiografia.
Um procedimento com trés tempos foi
empreendido, com o primeiro e o segundo
correspondendo a embolizagdo sequencial
com molas das artérias hipogastricas,
realizadas com o intervalo de 7-10 dias, sob
anestesia local e com o terceiro passo, sendo
a correcao do aneurisma em si. Somente
endoproteses moduladas bifurcadas foram

utilizadas (Talent® - 28/72%, Excluder® -
10/26%, Zenith®-1/2%).0 comprimento médio
da endoprotese foi de 200mm (desde 160-
210mm) e de didmetro médio de 28mm ( com
variacdo de 24-32mm). Colaterais mediais e
laterais da artéria lliaca externa e da circunflexa
femoral foram preservados adurante as
disseccoes. A avaliacdo pos-operatédria incluiu
Retossigmoidoscopia flexivel, realizada em
todos os doentes (45/100%), com seguimento
de nova retossigmoidoscpoia em 6 meses, se
necessario, Angio TC apdés 1T més e 6 meses
e radiografia de abdémen em ortostase, a
cada seis meses. Os pacientes foram seguidos
prospectivamente por 102 meses (média de
68 meses). Quatro pacientes (8,9%) perderam
seguimento, porém todos estes tiveram, no
minimo, seguimento de 30 dias.

Resultados: N&o houve conversdes
cirdrgicas e/ou casos de necrose de gluteo
ou necrose colonica. Houve apenas um
caso (2.2%) de colite isquémica, conduzida,
clinicamente, com sucesso. Vinte e seis casos
(57,8%) de isquemia pélvica foram relatados:
19 (73%) casos de isquemia pélvica grau |
(claudicagdo de nadega, somente 4 pacientes
permaneceram por mais de um ano) e 7 (27%)
de grau Il, com surgimento de disfuncao erétil.
Outras complicag¢des incluindo um caso (2.6%)
de migracao de extenséo iliaca, tratada com
sucesso, colocando-se extensdo de ramo de
endoprotese, 5 casos (11.1%) de oclusdo de
ramo iliaco (tempo médio: 6 meses, desde 3
dias até 3 anos), todos necessitando de cirurgia
de urgéncia devido a isquemia arterial aguda
e 12 casos (26.7%) de vazamento tipo I, ndo
associados a refluxo da artéria hipogastrica.
A mortalidade precoce e tardia relacionada
a cirurgia de correcdo do AAl foi de 2,2%
(rotura do aneurisma embolizado de artéria
hipogéstrica antes da correcdo endovascular
do AAl). E 4,4% (Sangramento macico por
fistula aorto-entérica; e Pds operatorio de
isquemia arterial aguda por oclusao de ramo
iliaco), respectivamente. Cinco pacientes
(11,7%) morreram, durante o seguimento,
de causas ndo relacionadas a cirurgia de
correcdo endovascular do AAl (Cancer de
pulméo f{apdés14 meses}, Cancer de célon
{apds16 meses}, acidente vascular encefalico
hemorragico {apds18 meses}, infarto agudo do
miocardio {apds 13 e 47 meses}).

Conclusao: A ocluséo bilateral sequencial
das artérias hipogastricas é um procedimento
associado a uma baixa incidéncia de
desenvolvimento de colite isquémica e
isquemia pélvica grau | persistente, porém com
elevada taxa de isquemia pélvica persistente
de grau Il (27%); e de oclusdo de ramo iliaco
(11.1%) associado a grave isquemia arterial
aguda do membro inferior acometido.

Comentador: Dr. Cid J. Sitrangulo Jr.
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Alto Tieté

No dia 21 de junho a seccional foi
abrilhantada com a palestra do vice-presidente
da regional Sdo Paulo, Dr. Adilson Paschoa,
levando atualizagbes do protocolo para
Profilaxia da TVP.

O tema empolgou todos os médicos e
académicos que estiveram presentes, abrindo
amplo tema de discussdo, dando sempre
continuidade nos temas cientificos, que sera o
lema da seccional.

A préxima reunido serd no dia 16 de agosto,
onde o Dr. Rogerio Tiosse, que é cardiologista
intervencionista do Hospital Santana, em .
Mogi das Cruzes, abordard as Complicacdes a ll 'I_
Vasculares, pds cateterismo cardiaco.

A seccional Alto Tieté vem tentando
aproximar todo o corpo clinico e académico,
a fim de que todas as especialidades possam esquecer da programacdo holistica, apds o seccional, Dr. Adalcindo Vieira e dos doutores
interagir com a cirurgia vascular. E como diria evento haverad um jantar de confraternizacéo. Fuad José Assis e Diel Meireles, que agradecem
o Prof. Dr. Emil Burihan (in memorian), sem A palestra teve organizagdo do diretor da a Regional Sdo Paulo pelo apoio ao evento.

ABC

Fuad Jose Assis, Diel da Costa Meireles, Adilson Ferraz Paschéa e Adalcindo Vieira Nascimento Filho

A dultima reunido da Seccional ABC da
Sociedade Brasileira de Angiologia e Cirurgia
Vascular-SP, realizada no dia 18 de junho,
versou sobre Pds Operatério de Cirurgias de
Aorta e Carétida - Visdo do Servico de Terapia
Intensiva.

A apresentacdo foi ministrada pela Dra.
Lilian Pinto, médica intensivista do Hospital
Israelita Albert Einstein, e debatida pelos
doutores Haggeas e Roberto Ramos, chefes das
UTI’s do Hospital Brasil Santo André e Hospital
de Ensino da FMABC, e pelos doutores Agenor
Costa e Yumiko Regina Yamazaki, chefes dos
servicos de Cirurgia Vascular do Hospital Mario
Covas e Hospital de Ensino, ambos ligados a
Faculdade de Medicina do ABC.

A reunido, organizada pelo diretor da
seccional, Dr. Sidnei José Galego, teve um
expressivo nimero de participantes e, apos
a apresentacao, houve uma confraternizacao
gastrondmica patrocinada pelo laboratério
Baldacci. Sidnei José Galego em apresentagéo

Campinas-Jundiai

No dia 18 de junho, houve a reuniao
mensal da Seccional Campinas Jundiai.
O encontro, que foi realizado na SMCC
- Sociedade de Medicina e Cirurgia de
Campinas e organizado pela diretora da
seccional, Dra. Carla Faccio Bosnardo,
teve apresentacdo do Dr. Eduardo T. de
Aguiar sobre Escleroterapia com Espuma.

A reunidao contou com a presenca
de médicos de Campinas, Americana,
Piracicaba e Limeira. Os profissionais
discutiam o tema amplamente,
colocando suas duvidas, comentdrios e
apontando questdes controversas sobre
o assunto.

Arlindo Lemos Jr,, Eduardo T. de Aguiar e Carla Bosnardo
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Aconteceu a 12 edicdo do ano do
Programa Circulando, no dia 23 de junho,
em Araraquara, na Casa dos Médicos.
A mesa foi liderada pelo Presidente
da SBACV-SP, o Prof. Dr. Adnan Neser,
e como moderador o Profe Dr. Michel
Nasser, da UFSCar e diretor da seccional
Sdo Carlos-Araraquara, que também foi o
organizador do evento.

A ocasiao foi placo para a discussao

dos seguintes temas: “Doencas Venosas”

e “Doencas Arteriais” No primeiro
modulo, a Profd Dra. Ana Terezinha
Guillaumon, Unicamp, discorreu sobre
Trombose Venosa Profunda; e a Profa.
Dra. Carla A. Faccio Bosnardo, também
da Unicamp, falou sobre o Tratamento
de Ulceras de Membros Inferiores. Ja
no segundo mdédulo, discutiu-se sobre
Doenca Cistica da Artéria Poplitea, com
o Académico Luca Giovani Piveta, da
UFSCar; Atualizagdo e Tratamento de
Aneurisma de Aorta Abdominal, com o
Profe Dr. Edwaldo Joviliano, da FMUSP-
RP; e Fatores de Fixacdo de Endoprétese
Vascular, com o Prof° Dr. Marcelo José de
Almeida, da FAMEMA.

—

Edwaldo Joviliano

(A) genda

2012

Simpéosios de Flebologia Estética

Descricao: Conferir datas e informagoes de

cada cidade em: http://sbacv.com.br/index.php/
imprensa/sbacv-noticias/218-sbacv-noticias-028-
simposios-de-flebologia-estetica.html

XIV Jornada de Cirurgia Vascular

Data: 27 e 28 de julho

Local: Vila Conte - Séo José do Rio Preto - SP
www.cenacon.com.br/eventos/2012/
cirurgiavascular/index.php

World Trauma Congress 2012 / X Sbait Congress
Data: 22 a 25 de agosto

Local: Sulamerica Convention Center — RJ
www.worldtraumacongress.com

V Congresso Brasileiro de Ecografia Vascular
Data: 23 a 25 de agosto

Local: Plaza Séo Rafael Hotel - Porto Alegre - RS
plenarium@terra.com.br

(5) VASCULAR

Programa Circulando Araraquara

Carla Bosnardo, Michel Nasser e Ana Terezinha Guillaumon

Adnan Neser e Michel Nasser

Embolution 2012 - Simpésio Internacional do
Hospital Santa Catarina

Data: 31 de agosto

Local: Teatro Santa Catarina - Sdo Paulo - SP
www.embolution.com.br

11 Jornada Baiana de Angiologia e Cirurgia Vascular
Data: 31 de agosto a 1 de setembro

Local: Hotel Pestana - Salvador - BA
secretaria@sbacvba.com.br

VIII Encontro Centro-Oeste de Angiologia e
Cirurgia Vascular

Data: 20 a 22 de setembro

Local: Zagaia Eco Resort Hotel - Bonito — MS

Xl Encontro de Angiologia e de Cirurgia Vascular
do CONESUL e XIIl Encontro Paranaense de
Angiologia e Cirurgia Vascular

Data: 21 e 22 de setembro

Local: Associacdo Médica do Parana - Curitiba, PR
www.ccmeventos.com.br/vascularconesul2012

11 Simpésio de Fleboestética

Data: 22 e 23 de setembro

Local: Hotel Ourotour - Vila Natal, Campos do Jorddo
www.cenacon.com.br

Marcelo Almeida

VIVA 2012 - Vascular Interventional Advances
Data: 09 a 12 de outubro

Local: WYNN Las Vegas

www.vivapvd.com

IX Encontro Norte/Nordeste 2012 de Angiologia,
Cirurgia Vascular e Endovascular

Data: 18 a 20 de outubro

Local: Porto de Galinhas - PE
www.sbacv-pe.com.br/evento/oEvento.php?lingua

12° Congresso Brasileiro de Flebologia e Linfologia
Data: 25 a 27 de outubro

Local: Mendes Plaza Hotel - Santos - SP
www.tecnomkt.com.br/flebobrasileiro

X1l Panamerican Congress on Vascular and
Endovascular Surgery

Data: 30 de outubro a 03 de novembro
Local: Rio de Janeiro - RJ
http://www.panamericancongress.com.br/

Informacdes complementares
SBACV-SP -Tel.: (11) 5087-4888
E-mail: secretaria@sbacvsp.org.br
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Agulhas de croché nas cirurgias vasculares

Mesmo sendo utilizada desde a década de 70, técnica tem sido alvo de discussdes e agora pode ser comprometida pela Anvisa

Toshio Takayanagi

O método mais tradicional de
cirurgias vasculares é realizado com
bisturi e pinca; com o bisturi corta-se 7
mm da regido e com a pinca retira-se a
veia desejada. Apesar de muitos médicos
ainda utilizarem essa técnica, desde
1974, gracas a descoberta das agulhas
de croché pelo Dr. Toshio Takayanagi,
a maioria dos vasculares tem notado
como esse instrumento facilita a cirurgia
e evita ter de suturar a regido operada,
ja que o corte feito é de apenas 2 mm.
Todavia, como o material utilizado
para a confeccdo desse utensilio ndo é
aprovado pela Anvisa, os profissionais
tém enfrentado complicagbes frente a
instituicao.

A primeira apresentacao, com
registro, da técnica para o uso das
agulhas de croché no tratamento das
varizes, aconteceu em marco de 1975,
na APM. Mas foi uma publicacdo da
nota prévia sobre o assunto na Revista
da AMB (Associacdo Médica Brasileira),
volume 22 N° 08, de Agosto de 1976, que
contribuiu de forma mais expressiva para
adivulgacdo doinstrumento no Pais. Mais
tarde, em 1977, a técnica foi divulgada
pelo Dr. Takayanagi em um congresso
realizado em Belo Horizonte. Desde
entdo, intensificou-se a disseminacao do
instrumento em cirurgias vasculares no
Pais.

Agulha de croché: do trico as veias

A agulha de croché, originalmente,
é um instrumento de uso artesanal

utilizado na confeccdo de roupas,
agasalhos, tapetes, entre outros
produtos.

Confeccionada em aco inoxidavel,
a agulha tem forma de haste cilindrica
de aproximadamente 25 mm e
comprimento de 12 cm. Em seu terco
médio, apresenta forma achatada com
a identificacdao do fabricante e calibre
do gancho. Essa parte achatada permite
o apoio para melhor manipulagdo e

Os tamanhos mais utilizados de
agulhas de croché sé&o o n° 8 e 10,
respectivamente de 0,9 mm e 0,75
mm. No Brasil, a Corrente é uma das
fabricantes desse produto, e no Japéo,
a Tulipi e a Clover, que sdo as mais
recomendadas por apresentarem Gtima
qualidade e muita durabilidade, porque
nao oxidam facilmente.

Suas agulhas podem durar, em média,
30 anos.

A Anvisa é contra a utilizacdo desse
utensilio por considerar material néao
cirirgico e, apesar de ainda nao ter
proibido, ela ndo autoriza seu uso. Havia
um periodo em que a agéncia exigia
que as agulhas fossem descartaveis.
Hoje em dia, contudo, o instrumento
s6 é autorizado pela agéncia se for
confeccionado com o material exigido
por ela.

Porém, como o produto ndo tem
tanta saida, porque, do setor médico,
somente os cirurgides vasculares utilizam
as agulhas de croché, é invidvel para as

-

industrias fabricarem apenas uma pouca
quantidade desse instrumento feito com
o material aprovado pela agéncia, por
conta do alto custo e da mao de obra.
Por isso, o preco da agulha, consultado
pelo Dr. Takayanagi, ficaria em torno de
R$1.500,00. “Por que eu pagaria esse
preco absurdo se eu importei 20 duzias
de agulhas de croché, do Japao, por
$100,00?", indaga o médico.

Ja faz mais de 30 anos que as agulhas
de croché sdo utilizadas com eficiéncias
em cirurgias de varizes, por isso, 0s
médicos estdo familiarizados com a
técnica.

De acordo com o Dr. Takayanagi,
até hoje ndo ha registros de problemas
desencadeados pelas agulhas de croché
em cirurgias vasculares. Entdo, fica
uma questdo no ar: como solucionar

esse problema? Lutar para que a Anvisa
permita seu uso, ou procurar alguma
forma de conseguir a fabricacdo do
instrumento com o material exigido pela
Anvisa, por um preco mais barato?

Procedimento com a agulha de croché

direcionamento do gancho durante o
ato operatério. Numa das extremidades
apresenta gancho em forma de arpao mais
ou menos pontiagudo liso, que serve para
alcar as veias.

A agulha de croché é confeccionada
em aco inoxidavel, matéria resistente de
dificil oxidagao, e esterilizavel em estufa,
autoclave ou esterilizacdo quimica, que
nao compromete sua integridade.

E de consenso o seu uso nas cirurgias
de varizes em todos os hospitais do Brasil,
dos mais modestos aos mais sofisticados
ha mais de 30 anos. Ndo ha complicacoes
descritas relacionadas a seu uso.
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1) Por ocasido da realizacgo do Encontro
Panamericano de Angiologia e Cirurgia Vascular,
no Rio de Janeiro, do dia 30 de outubro a 03
de novembro, deste ano, serd convocada uma
Assembleia Geral especifica para reforma Estatutdria
da SBACV-NACIONAL. A ocasido sera propicia para
a modificacdo de alguns itens e o acréscimo de
novos de grande interesse aos associados de todo
o Brasil, que se fazem necessarios para valoriza-los,
assim como a prépria SBACV. No 25° Congresso
realizado em S&o Paulo, em outubro de 2011, varias
comissoes, por dois dias completos que antecederam
oinicio do mesmo, concluiram, apés intensos debates,
excelentes mudancas e novas inclusdes o&bvias,
légicas nos Estatutos, de grande beneficio a nossa
Sociedade e a todos os associados indistintamente.
Naquela oportunidade nado se conseguiu realizar a
Assembleia especifica para tal, por falta de quérum
e por outros tantos problemas. Sua presenca, colega
associado da SBACV, é indispensdvel, importante.
Caso vocé esteja com a “grana” curta, que o impeca
de permanecer do dia 30/10 a 03/11 participando do
majestoso Panamericano, compareca a0 menos no
dia da Assembleia da Reforma Estatutéria, que exige
a presenca de 2/3 dos associados, sem pagar por
esse dia. Oportunamente serdo publicados inimeros
itens de aprimoramento dos Estatutos, corrigindo
numerosas injusticas. Se conseguirmos nos libertar
do individualismo, assumindo o espirito de
coletividade, fortalecendo a sociedade como um
todo, afogaremos a subserviéncia, imposta pelo
governo e planos de satide, conquistando a justica
plena, que merece a classe médica, e a sociedade.

2) Cada vez que leio uma publicacdo sobre as
dificuldades em convencer os Planos de Saude
a reajustar, com justica, o valor dos honorarios
médicos e a implantacdo da CBHPM, pela APM,
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Diversos...

que, galhardamente, continuamente a batalha em
defesa do médico, vejo crescer o desanimo da classe
médica, frente a resisténcia de muitas Operadoras
da Assisténcia Médica Suplementar. A principal e
Unica causa, sem contestacao, que impede essa
conquista, é a tao falada desuniao, o comodismo,
0 pouco caso que 95% dos médicos de todo Brasil
cultivam debochadamente, contribuindo com
a descaracterizacdo da profissio médica e do
proprio médico, obviamente. Num futuro bem
préximo, o cidaddo que quiser cursar uma Faculdade
de Medicina ndo serd mais um Médico, mas, sim,
um cumpridor de ordens de organizagdes leigas
ou hospitalares, enquanto obedecer as regras das
mesmas; caso contrario, outro ocupard seu lugar.
Duvida? Vocé nao cansara por esperar.

3) Vocés viram como a Sociedade Brasileira
de Flebologia cresceu? O Dr. Angelo Scuderi,
Angiologista e Cirurgido Vascular domiciliado na
cidade de Sorocaba, um de seus fundadores, foi eleito
Presidente da UIP, Union Internationale de Phebologie,
International Union of Phebology, em 2009 em
Monaco, assumindo seu mandato em Praga em 2011,
que terminara em 2015. Ele me contou na ocasiao da
realizacdo do excelente IV Curso de Escleroterapia,
organizado pelos amigos: Cldudio, Marcos, Arnaldo
e Nogueira, membros do IEP, Isntituto de Ensino e
Pesquisa do Hospital Sao Camilo. Além de participar
desse curso, estive, ainda, representando Dr. Adnan
Neser, Presidente da SBACV-SP, porque ele tinha um
compromisso inadiavel ja assumido com Regionais
em Araraquara, o de participar do importante evento
Programa Circulando, criado na gestéo do Dr. Calégero
Presti, evento este que o Dr. Adnan incorporou com
determinacéo na sua gestao atual, somando a varios
novos programas de destaque; e representei também
com mais uma honra, o Presidente da Nacional, Dr.
Calégero, impedido por reunido com sua Diretoria,
com atencao voltada no aprimoramento, atualizacdes

X1V Jornada de

criativas, diferenciando ainda mais a SBACV-
NACIONAL, juntamente com todas as REGIONAIS de
todo o Brasil, como nao poderia deixar de ser.

4) A medida provisoria 568 foi derrubada por meio
de protestos do CFM, AMB, APM, CREMESP, FENAM,
APM e outras mais entidades representativas
da classe médica. Essa rapida vitéria em defesa do
médico servidor publico federal se deve, também,
a adesdo macica dos profissionais que seriam
injustamente e arbitrariamente prejudicados por
terem seus salarios reduzidos a metade, obviamente,
ao contrario do médico credenciado nas operadoras
da assisténcia médica suplementar, que deixam de
lutar por uma apatia inexplicavel, garantindo uma
resisténcia tranquila dos planos de saude, em atender
as reivindicagbes justas, ha anos exigidas pelas
Entidades Médicas Superiores.

5) Uma senhora, minha cliente, alagoana, analista
de sistema, inteligente, que dedica um nobre
trabalho com criangas desamparadas, participou
do Rio+20, e perguntou aos participantes em geral:
e os 2.000.000.000 de excluidos no mundo,
como ficam? Ninguém

Apresentou uma solucao
para eles! Todos se
calaram...

“O MUNDO E REFLEXO
DAS NOSSAS AGOES”

Rubem Rino

Membro do Conselho Fiscal da SBACV-SP
Delegado da APM por Séo Paulo
Voluntdrio da SBACV-NACIONAL

Angiologia e Cirurgia Vascular

IMC / FAMERP

27 e 28 de julho de 2012

Local: Villa Conte

Rod. Washington Luiz, km 430, Trevo de Engenheliro Schimidt
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Imagem enviada pelo Dr. Alexandre Amato, Prof. Assist. de Cirurgia Vascular
da Universidade de Santo Amaro.

O Dr. Michell Nasser, diretor da Seccional
Sdo Carlos - Araraquara, enviou a ima-
gem do més da sua clinica. Paciente, 24
anos, com TVP membro inferior esquerdo.
Provavel compressao da veia iliaca comum
esquerda pelo Rim direito ectépico, medial-
izado, com anomalia de rotacdo, localizado
no hipo/mesogastrio e fundindo-se com
polo inferior de rim esquerdo.

A coluna é de participagdo aberta a todos. Caso

tenha um relato interessante e queira dividir

sua experiéncia, envie até 3 imagens (em alta

resolugdo, ndo comprimida) acompanhadas de

legendas e de uma breve descricéo para: secre-
Rim de ferradura foto inferior taria@sbacvsp.org.br

11 de agosto de 2012

Associacao Médica do Parana SBACV - Séries 2012-2013
Sabado - 9h as 16h

Rua Candido Xavier, 575

oimposios de
—leologla =stetica
11.08.12 - Curitiba-PR

Informacoes e Inscrigoes:

www.sbacv.com.br
www.sbacv-pr.com.br
www.excelenciavascular.com.br
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6°Dia Vascular
de Sao Paulo

PREVENCAO DE DOENCAS
VENOSAS, ARTERIAIS E LINFATICAS

®) vASEOIAR

6° Dia Vascular de SP sera dia
21 de outubro

A sexta edicdo do Dia Vascular de Sao
Paulo - Prevencdao de Doencgas Venosas,
Arteriais e Linfaticas, evento promovido
pela SBACV-SP, serd em 21 de outubro, das
09h00 as 14h00, no Parque Villa Lobos.

A educadora fisica e apresentadora
Solange Frazao estard presente na ocasido
e comandara exercicios de alongamento,
caminhada e também realizara uma
palestra sobre qualidade de vida, saiide e os
beneficios de atividades fisicas diarias.

O objetivo do evento, que tem
patrocinio da Meias Kendall, é orientar
0 publico que passar pelo local sobre as
diversas doencas vasculares, como varizes,

Reunido da Liga Académica Paulista
de Cirurgia Vascular

A préxima reunido da Liga Académica
Paulista de Cirurgia Vascular serd dia 25 de
agosto, das 8h30 as 12h, no Auditério Marrom
da Associacéo Paulista de Medicina (APM).

A pauta do encontro abrange os
seguintes tépicos: “Cirurgia endovascular:
proteses fenestradas’, ministrada pelo Dr.
Marcelo Ferreira; “Doenca cistica da artéria
poplitea’, apresentada pelo académico
Luca Giovanni Antonio Pivetta; e dois casos

apresentados pelo Dr. José Luiz Orlando,
a saber, Sindrome de Klippel-Trenaunay e
Sindrome de Mafucci.

Para os participantes que ndo sao socios
da APM, ha estacionamento com 25% de
descontos na Rua Francisca Michelina,
103/111 - Paulipark.

Endereco do local: Av. Brig. Luiz Antonio,
278, 10° andar - Séo Paulo. Informagdes: (11)
5087-4888.

IX Encontro Norte/Nordeste 2012

Entre os dias 18 a 20 de outubro
acontecerd no Summervile Beach Resort,
localizado em Porto de Galinhas, PE, o IX
Encontro Norte/Nordeste de Angiologia,
Cirurgia Vascular e Endovascular.

A SBACV-PE oferta valores e condiges
especiais para a reserva de apartamentos no

hotel oficial, durante a realizacdo do evento,
com o objetivo de melhor atendimento aos
participantes do Encontro.

Para mais informacoes é sé acessar o site
da SBAVC-PE www.sbacv-pe.com.br/evento/
ou ligar para (81) 3466-5752 / (81) 9653-
3044.

V Congresso Brasileiro de
Ecografia Vascular

Ocorrerd, de 23 a 25 de agosto, no Plaza Sao Rafael Hotel, em Porto Alegre, RS, o
V Congresso Brasileiro de Ecografia Vascular, cujo tema central é “Interacao Cirurgido x

Ecografista Vascular”.

O evento, realizado pela Regional do Rio Grande do Sul da SBACV, sera presidido pelo
Dr. Gilberto Gongalves de Souza e terd a presenca de muitos convidados internacionais.
Inscri¢ées e mais informagdes no site do evento www.vascular-rs.org.br/vcbev/

II Jornada Baiana de Angiologia
e Cirurgia Vascular

O Hotel Pestana, em Salvador, Babhia,
recebe a Il Jornada Baiana de Angiologia
e Cirurgia Vascular nos dias 31 de agosto e
1 de setembro. O segundo dia serd inteiro
dedicado a flebologia e compreenderd um
formato especial de debate Pré e Contra

em temas polémicos. O evento tem como
convidado ja confirmado o Dr. Armando
Lobato.

Mais informagdes nos sites www.
excelenciavascular.com.br e http://www.
sbacvba.com.br.

carétidas, trombose venosa, doenca arterial
obstrutiva dos membros e aneurismas e
assim, entender melhor como funciona o
trabalho de um médico cirurgido vascular,
que é o responsavel por diagnosticar e
tratar doencas venosas, arteriais, linfedema
(elefantiase), vasculites, entre outras.

O residente de medicina que participar
do evento ganhard gratuitamente a
inscricdo para o Encontro Sao Paulo. Para
participar e ganhar a inscricdo, o estudante
deve entrar em contato com Mércia Castelo
Branco, da Tecnomkt, por meio do e-mail
marcia@tecnomkt.com.br. As inscricdes sdo
limitadas.

IV Simposio de
Escleroterapia e
I Curso Pratico de
Escleroterapia

O Instituto de Ensino e Pesquisa do
Hospital Sdo Camilo organizou, nos dias 23
e 24 de junho, dois importantes eventos. O
primeiro, realizado no dia 23, sdbado, tratou-
se do IV Simpdsio de Escleroterapia e foi
apresentado no Saldo Nobre do Club Homs,
na Av. Paulista, n° 735, Cerqueira César, Sao
Paulo. J& o evento do domingo, dia 24, foio |
Curso Pratico de Escleroterapia, e aconteceu
no Hospital Sdo Camilo, nos Auditérios A e
B, localizado na Rua Tavares Bastos, n° 573,
Pompéia, Sado Paulo.

Antonio Carlos G. Nogueira, Arnaldo
Y. Shiratori, Claudio Nacif Feres e Marcos
Augusto de A. Ferreira fizeram parte da
Comissao Cientifica dos dois eventos. Esses
cursos tiveram valor de 0,5/h pontos no
Programa de Premiacdo do Instituto de
Ensino e Pesquisa do Hospital Sdo Camilo
(IEP), pontuado pela Comissdo Nacional de
Acreditacao (CNA).

O evento, voltado para médicos e
residentes, contou com o apoio da SBACV
e da SBACV-SP e patrocinio das empresas
Aché, V Company, Sigvaris e Medi.

Hospital Sao Rafael
promove IV Curso
de Escleroterapia

com Espuma

De 14 a 15 de setembro, o Hospital Sao
Rafael, de Salvador (BA), promovera o IV Curso
de Escleroterapia com Espuma. O curso tem
como tema o Tratamento Ambulatorial das
Varizes dos Membros Inferiores e abordara
os seguintes assuntos: Escleroterapia com
Espuma: CEAP 1 a 6 e Terapia Compressiva.

Com organizagao do Dr. Marcelo Liberato,
0 curso - com o apoio da SBACV - tem como
ministrante, além do organizador, o Dr.
Eduardo Toledo Aguiar. Para informacoes
complementares, contato pelo e-mail
cursoespuma@hotmail.com
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Encontros
académicos no Sul

O Xl Encontro de Angiologia e de
Cirurgia Vascular do CONESUL e Xlll Encontro
Paranaense de Angiologia e Cirurgia Vascular
ocorrerdo de 21 a 22 de setembro na
Associacdo Médica do Parang, em Curitiba (PR).

Com realizacdo da SBACV e SBACV-RS, o
evento tem como patrocinador ouro, a Bayer
e, como tema central, “Dor na Perna: uma
abordagem multidisciplinar das dores do
membro inferior”.

Maiores informacdes pelo site www.
ccmeventos.com.br/vascularconesul2012

Plantoes médicos
ganham reajuste
em Sao Paulo

No ultimo dia 30 de maio, a Assembleia
Legislativa de Sao Paulo aprovou a lei
complementar 1.176, de autoria do Executivo
paulista, que promoverd aumento de até
71,3% sobre os valores dos plantées médicos
na rede estadual. A medida cria trés faixas de
remuneracdo, de acordo com o local onde é
realizado o atendimento, com o objetivo de
atrair profissionais para vagas de mais dificil
provimento.

“Os valores ainda estao abaixo da média
de mercado (em torno de R$ 1.000), mas a
medida é positiva, pois os hospitais publicos
estdo com sérias dificuldades para manter o
quadro de plantonistas”’, avalia Marun David
Cury, diretor adjunto de Defesa Profissional
da Associacdo Paulista de Medicina.

O  descontentamento  quanto  a
remuneracdo de beneficios levou os
servidores estaduais da saude a greve de
27 dias entre abril e maio. Jodo Sobreira de
Moura Neto, diretor de Defesa Profissional
da APM, alerta: “Os problemas da saude
sdo complexos e passam também pelas
condicdes de trabalho”.

Obtencao de Titulo
de Especialista em
Cirurgia Vascular

As inscricbes para a concessdo do
Titulo de Especialista em Cirurgia Vascular
estardo abertas do dia 15 de julho a 31 de
agosto de 2012.

As provas teodricas, casos clinicos e
exame fisico acontecerdo de 19 a 21 de
novembro, no Hotel Century Paulista,
localizado na Rua Teixeira da Silva, 647,
Paraiso, Sao Paulo.

A SBACV-SP convida todos os
interessados a fazer suas inscricées para
participar do processo seletivo.
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VIII Encontro Centro-Oeste de
Angiologia e Cirurgia Vascular

Com o apoio da SBACV e em parceria com
as regionais DF, GO e MT, a Regional de Mato
Grosso do Sul esta encarregada de realizar a VI
edicao do Encontro Centro Oeste, que acontece
de 13 a 15 de setembro no Zagaia Eco Resort
Hotel, em Bonito (MS).

Com o intuito de promover atualizacdo
e educacdo continuada de seus membros,

o evento abordara assuntos nas dareas de
Angiologia, Cirurgia Vascular, ecografia com
dopller e cirurgia endovascular, e contara com
a participacdo de palestrantes de renome
que compartilhardo seus conhecimentos e
experiéncias.

Parainscricoes, acessar o site www.sbacvms.
com.br/portal/Modulos/processo/painel.html

Acontece no RJ o Congresso Panamericano
de Cirurgia Vascular

O Xl Panamerican Congress on Vascular
and Endovascular Surgery ocorrera de 30 de
outubro a 3 de novembro no Windsor Barra
Hotel, Rio de Janeiro (RJ).

Contando com convidados interna-
cionais, como o Dr. Jack L Cronenwett, de
Darmouth University, exercendo a funcao
de Honorary Chairman, e outros, tais como
Giorgio M. Biasi, da Italia, Henrik Sillensen,
da Dinamarca, Jean-Pierre Becquemin, da
Franca e Jose Fernandes Y Fernandes, de
Portugal, o evento espera receber cerca

@ estrado

de 1200 inscricdes, entre participantes
brasileiros, latino-americanos, centro-
americanos e europeus.

No primeiro dia do evento serd realizada
uma sessao intitulada EDITED VIDEO
SESSION. Poderao ser apresentados videos
de patologias arteriais e venosas. Havera
também painel de debate com moderacao.

As inscricdes, que ja estdo abertas, tém
valores progressivos conforme a data e
podem ser feitas pelo site do evento www.
panamericancongress.com.br/inscricoes.html

Defesa de Mestrado do Dr.
Luis Gustavo Campos da Silva

Edwaldo Edner Joviliano, Carlos Eli Piccinato, Marisa D’Agostino Dias e Luis Gustavo Campos da Silva

No dia de 18 de maio, o cirurgido
vascular Dr. Luis Gustavo Campos da Silva
defendeu seu mestrado intitulado “Efeito
da oxigenoterapia hiperbarica na isquemia

aguda de musculo esquelético de ratos”

junto ao Programa de Clinica Cirurgica do
Departamento de Cirurgia e Anatomia da

Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto da
Universidade de Sao Paulo (FMRP-USP).

A Banca examinadora foi composta pelos
Profs. Drs. Carlos Eli Piccinato (orientador),
Marisa D'Agostino Dias (Hospital das Clinicas
da Faculdade de Medicina de Sao Paulo) e
Edwaldo Edner Joviliano (FMRP-USP).
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Ministério da Saude investe R$ 8,9
milhées em equipamentos para o Incor

O ministro da Saude, Alexandre Padilha,
anunciounodia15dejunhoinvestimentosdeR$
8,9 milhdes na modernizacao de equipamentos
do Instituto do Coragdo do Hospital das Clinicas
da FMUSP (Incor). Os recursos serdo usados para
a compra de equipamentos para atualizacdo
tecnolégica do Instituto e para a implantacao
do programa Telessatde Brasil.

Os equipamentos serdo utilizados em
servicos de hemodiélise, centro cirurgico,
UTI (adulto e neonatal), lavanderia e servico
de diagnéstico por imagens. O pacote de
aquisicdes inclui também uma tomografia
multislice, aparelhos de ultrassom e de
ecocardiograma, além de 80 monitores e quatro
centrais de monitorizacdo de pacientes em
estado critico. “Esses investimentos ajudardo
o Incor a manter o processo de modernizagao
dos seus equipamentos, que dardao maior
qualidade para o atendimento, sobretudo para
pacientes em situacdes criticas de doencas
cardiovasculares e em cuidados intensivos’,
afirmou o ministro.

Além do aporte de R$ 8 milhdes nos
equipamentos, o Incor recebera RS 991 mil
para implantacédo de projeto-piloto dentro do
Programa Telessaude Brasil Redes. Com ele,
especialistas do Incor oferecerdo orientacdo
a distancia aos prontos-socorros do Sistema
Unico de Saude (SUS) da Zona Oeste de Sao
Paulo.

Software permite consulta e diagnéstico
médico a distancia

Levar informagdo em salde para dreas que
ndo tém acesso a hospitais e atendimento de
qualidade. Esse é o objetivo do software ARTEC,
um sistema de e-saude desenvolvido pela
israelense eWave MD e que chega ao Pais pela
empresa nacional do grupo, a eWave do Brasil.
“O ARTEC é um consultor remoto que possibilita
os primeiros cuidados e educacdo médica em
areas rurais”, explica o executivo da eWave MD,
Roberto Schliesser.

O software possibilita que a populagdo em
areas distantes e sem acesso facil a hospitais
tenham atendimento e consultas médicas
remotas. Isso é possivel por meio de sua
capacidade de conectar-se a diversos aparelhos
de diagndstico. “Dessa forma, o paciente recebe
um diagndstico inicial eficiente”, explica o CEO
da eWave do Brasil, Nimrod Riftin. A solucao é
leve, segura e baseada na nuvem.

O ARTEC funciona como um banco de dados
dos pacientes, ja que cada vez que existe uma
consulta, as informagdes sao arquivadas para
facilitar futuros atendimentos. O sistema da
acessoinstantaneoadiagndsticos,identificando
o tratamento mais indicado. O técnico local
pode, ainda, iniciar videoconferéncias entre
médicos e os pacientes.

O software oferece uma grande gama de
ferramentas e equipamentos de diagndsticos,
que sao fornecidos como parte da solugdo e
que podem ser adquiridos de acordo com a
necessidade de cada local. Videoconferéncia,
medidor de temperatura do corpo, medidor de
pressdo ndo invasivo, estetoscopio eletronico,
microscépio e eletrocardiograma sdo algumas
das funcionalidades do sistema.
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FOCO - Saude
publicacao da ANS

nova

Suplementar:

Traduzir o mercado de planos privados
de saide em numeros de forma a permitir o
planejamento de ag¢bes publicas e privadas,
principalmente do ponto de vista econémico,
para o setor de saude suplementar. Esse é o
principal objetivo da publicacdo FOCO - SAUDE
SUPLEMENTAR, nova publicacdo da agéncia.

Em consonéncia com o Eixo Temético n° 6
(Garantia de Acesso a Informagao) da Agenda
Regulatéria 2011/2012 da ANS, o FOCO - SAUDE
SUPLEMENTAR ¢é dividido em quatro grandes
temas: Conjuntura Econdémica, Beneficiarios,
Operadoras e Planos de Saude e Atencédo a
Saude. Reunidos, esses dados e informagoes
possibilitam analises do perfil do setor e de
sua evolugdo nos ultimos anos, permitindo a
ANS estabelecer linhas de acdo regulatérias
consistentes com a dindmica do mercado.
De maneira similar, o conhecimento amplo
e periodicamente atualizado desse mercado
permite aos investidores, gestores privados
e profissionais do setor a tomada de decisdes
compativeis com a relevancia dessa atividade
econdmica na area de saude.

Com formato reduzido, linguagem
sintética e uso de gréficos, o FOCO - SAUDE
SUPLEMENTAR, de periodicidade trimestral,
pretende assim garantir o acesso mais agil, facil
e amigavel aos principais dados e informagoes
do mercado de planos privados de saude.

Divulgado estudo sobre a Demografia
Médica no Brasil

A abertura de novos cursos e vagas
de Medicina, ao invés de solucionar a falta
localizada de médicos no Brasil, podera
acirrar a desigualdade na distribuicao desses
profissionais pelo territério nacional e
aumentar a sua concentragdo no setor privado.
Essas sdo algumas das conclusdes da projecdo
“Concentracdo de Médicos no Brasil em 2020",
elaborada em parceria pelo Conselho Federal
de Medicina (CFM) e pelo Conselho Regional
de Medicina do Estado de Séo Paulo (Cremesp),
divulgada no dia 13 de junho e que integra o
estudo Demografia Médica no Brasil.

De acordo com o Ministério da Educacao,
nos préximos anos serdo abertas 2.415 vagas
em cursos ja existentes, 800 delas no setor
privado. Com a auséncia de politicas publicas
que oferecam suporte a fixacdo dos médicos
em locais onde ha caréncia de profissionais,

sobretudo no Norte e no Nordeste do pais, a
projecdo aponta para a superconcentracao de
médicos em algumas areas, como cidades de
maior porte, capitais e estados das regides Sul e
Sudeste. Isso sem se considerar as novas vagas
autorizadas pelo governo em 2011 e 2012.

“A ida de egressos das escolas para locais
onde hoje faltam médicos fica comprometida
pela falta de programas de residéncia e de
condi¢des de trabalho e emprego que facam
com que o recém-formado encare sua fixacédo
como um objetivo”, alertou o presidente do
CFM, Roberto Luiz d'Avila.

O documento na integra esta disponivel no
link:  http://portal.cfm.org.br/images/stories/
pdf/estudo_demografia_junho.pdf

Exigir garantia para atendimento em
emergéncia agora é crime

Foi publicada no dia 28 de maio de 2012
a lei n° 12.653 que estabelece como crime a
exigéncia de garantia para atendimento em
servicos médico-hospitalares emergenciais,
tendo sido acrescentado ao delito de omissdo
de socorro (artigo 135 do Codigo Penal), esta
nova modalidade, doravante tipificada no
artigo 135-A do referido Codigo.

Portanto, desde a publicacdo da lei é
considerado crime tal conduta, situagdes
nas quais os conveniados de planos de
salde, dependendo do quadro médico, sé
conseguem atendimento nos hospitais das
redes credenciadas mediante um “cheque-
caucdo” como garantia de pagamento,
independentemente do paciente ter se
apresentado como signatario de Plano de
Saude conveniado com o hospital.

Com a nova lei sancionada, se torna
evidente ailegalidade de tal conduta em face do
disposto nos artigos 196 e 197 da Constituicao
da Republica Federativa do Brasil de 1988, que
elevou a condicdo de direito fundamental o
acesso a saude, sendo dever inerente ao Estado
assegurar o cumprimento de tais preceitos. (Por
Dr. Alexandre Gaiofato de Souza)

CRM Digital esta ao alcance dos médicos

O CRM Digital foi criado para que os médicos
possam se identificar, inclusive no moderno
mundo da informética. Confeccionado com cartdo
rigido, ele é mais duravel, ecoldgico e seguro.Vem
com avancgado sistema antifraude, com chip para
certificacdo digital.

Quando ativado, o sistema permite a
elaboragdo de prontuario eletrénico de paciente,
acesso a servicos no Portal Médico, consultas
a Receita Federal, entre outras atividades. Para
obter o CRM Digital, basta procurar o Conselho
Regional de Medicina no qual os médicos estdo
inscritos. Saiba mais no www.portalmedico.org.
br/crmdigital

Conselheiros serao “ficha limpa”

Os conselhos de Medicina aderiram ao
movimento “ficha limpa” A partir das préximas
elei¢does paraosmembrosdosérgaosfiscalizadores
do exercicio profissional, os candidatos
s6 poderdo concorrer as vagas se tiverem
comprovada reputacao ilibada. E o que prevé a
Resolucao 1.993/2012, aprovada pelo Conselho
Federal de Medicina, na sessdo plenaria do més de



@ oticias

junho. A norma prevé condi¢bes de elegibilidade
para os conselhos regionais de medicina (CRMs)
e causas de inelegibilidade. Entre os 19 motivos
previstos no texto para impedir a participagdo no
pleito, estdo, por exemplo, a suspensao ou perda
de direitos politicos, condenacao por infragdo
ético-profissional e também por crimes contra
o patriménio publico, a administracdo publica,
a economia popular e a fé publica, entre outros.
De acordo com a Resolucdo, também impedem
a candidatura condenagdes por crimes contra
0 meio ambiente e a saude publica, contra a
dignidade sexual; e culposos, contra a vida e a
integridade fisica. Nesse caso, a condenacao seria
resultante do exercicio profissional da medicina
com negligéncia, imprudéncia ou impericia.

Equipamento imprime cédigo em
instrumentos médicos imprescindivel para
rastreabilidade

A lei n° 11.903, sancionada em 2009, e que
ja estd na agenda regulatéria da ANVISA para
este ano, obriga as empresas do setor da saude
a se adequarem as normas da rastreabilidade

Prezados associados da SBACV,

Em reunido ampliada da Comissdo Nacional
de Saude Suplementar (COMSU) realizada no dia
28 de junho, entidades médicas aprovaram um
indicativo de nova e possivelmente mais ampla
paralisacdo do atendimento aos planos de saude,
em outubro.

Durante o encontro, os representantes
das entidades fizeram um balanco do que foi
conquistado pelo movimento médico desde a
mobilizagdo de 25 de abril e apontaram novos
caminhos de acéo.

Ficou acertado na reunido que cada Estado
deve discutir em assembleias, entre julho
e agosto, a amplitude que pretende dar ao
movimento no 2° semestre e o alcance que ele
pode ter em cada Estado.

A comissao definiu a data da préxima
reunido ampliada da COMSU, dia 17 de agosto.
A idéia é que as datas das agoes possam ser
unificadas como forma de garantir mais impacto
a mobilizagéo.

Confira abaixo outros detalhes do encontro.

A REUNIAO

Representantes dos Estados e entidades
em geral fizeram o relato dos reajustes pontuais
conquistados em cada local e/ou apresentaram
propostas de encaminhamento. A avaliacdo
geral é que os valores pagos ainda sdo baixos.
Assim, entende-se que o movimento deve ser
fortalecido e ampliado.

GANHOS E DEMANDAS

Um dos principais avangos nos ultimos
meses foi registrado em Pernambuco, como
consequéncia da mobilizagdo dos médicos no
Estado.

O representante do Conselho Regional de
Pernambuco informou durante a reunido que,
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dos medicamentos comercializados no Pais. A
intencao é, principalmente, coibir a falsificacdo
dos remédios.

Entre as novas regras estd a utilizacdo
de um coédigo de barras bidimensional que,
ao contrario do cédigo de barras tradicional,
armazena milhares de dados ao mesmo tempo e
compreende diversos formatos, como numeros,
letras, simbolos, entre outros.

Dessa forma, além de permitir uma gestdo
mais eficaz nos processos e fluxos dos produtos
farmacéuticos e oferecer ao consumidor uma
garantia de seguranga, o cddigo permite
identificar fontes de desvios de qualidade e
reduzir os custos logisticos dos fabricantes.

A tendéncia, no entanto, é de que a nova
medida e a tecnologia desenvolvida para atendé-
la ndo fiquem restritas aos medicamentos e
se estendam para todas as areas relacionadas
a saude, desde industrias até hospitais. Nesse
cenario de eminente procura por este servico, é
que chega ao Brasil a MPX-90M, uma impressora
de impacto, capaz de imprimir o coédigo
bidimensional ou DataMatrix, como é também
conhecido, em superficie de instrumentos

Comunicado COMSU

desde novembro, a Unidas paga RS 60 por consulta.
A Geap também elevou o valor pago pela consulta,
de RS 48 para R$ 60, e agora negocia pagar R$ 80.
Segundo o representante do CRM de Pernambuco, a
AMIL pagava R$ 25 por consulta em janeiro de 2011.
Menos de um ano depois, o valor subiu para RS 50;
a negociacdo atual é para elevar a consulta a R$ 80.

Por outro lado, representantes do CRM e do
sindicato dos médicos do Parana informaram
que a situacdo no Estado pouco avangou com
o movimento iniciado em 7 de abril. No Parang,
somente a Copel aceitou pagar RS 70 pela consulta;
o valor médio da consulta esta em torno de R$ 40.

Em outros Estados, a situacdo relatada é: Unidas
vai pagar R$ 60 pela consulta a partir de julho em
Minas Gerais; no Amazonas, a Unidas subiu a
consulta para RS 58; e no Mato Grosso do Sul, todos
os grandes planos elevaram o valor das consultas
para R$ 60 a partir de abril deste ano.

Vérios  representantes informaram  que
as negociacbes ainda estdo em curso, com
possibilidade de ganhos reais.

Além do reajuste no valor das consultas, os
participantes do encontro frisaram a necessidade
de conseguirem aumentos nos valores dos
procedimentos e cobrirem a defasagem nos
vencimentos, acumulada nos ultimos anos.

ENCAMINHAMENTOS

O representante do CRM-PR propds que,
durante 30 dias, em outubro, os médicos deixassem
de assinar as guias dos convénios e passassem
a atender os pacientes mediante pagamento do
atendimento e posterior ressarcimento junto ao
plano.

A idéia é criar fatos cada vez maiores que
possam mobilizar a sociedade e pressionar os planos
de satde. O representante do conselho argumentou
que uma paralisagdo por tempo menor, uma
semana, por exemplo, néo teria grande impacto
nos planos e a acabaria gerando inconvenientes
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médicos (forceps, pingas, bisturis, entre outros),
de forma permanente, com alta velocidade e
precisdo, sendo mais eficiente do que o laser,
tecnologia que até entéo era utilizada para esse
fim.

A empresa responsavel por trazer essa
tecnologia ao Brasil é a Roland DG (www.
rolanddg.com.br), lider mundial na fabricacdo
de impressoras de grande formato, plotters de
recorte, gravadoras e modeladoras 3D.

/I"l _) ovas Adesodes

Sécios aprovados em 28/06/12:

Remido
Dr. Antonio Villela de Mendonga Uchoa

aos médicos, que teriam que remarcar todas as
consultas para a semana seguinte.

Outras ideias foram langadas: 1) suspender
o atendimento por 15 dias ou uma semana; 2)
atender convénios somente em alguns dias da
semana, abrindo a agenda para particulares;
3) iniciar e ampliar panfletagem nas portas das
operadoras; 4) criar um banco de dados nacional
com os valores pagos em cada Estado para cada
especialidade.

A equipe de comunicacao foi feita a demanda
de preparar, até a nova reunido em agosto, um
slogan e um simbolo que unifique as demandas
dos Estados.

Foram também atualizadas na reunido
as informacdes sobre a Camara Técnica de
Hierarquizacédo e a proposta de Contratualizagao
em curso na ANS (Agéncia Nacional de Saude
Suplementar).

Sobre o PL 6964/2010, em tramitagdao na
Camara, que garante contratos escritos entre
médicos e operadoras dos planos e reajustes
periodicos, espera-se sua votagdo a qualquer
momento na Comissdo de Seguridade Social,
ap6s manobra de alguns parlamentares, que
ndo foi adiante, gracas a reacdo organizada das
entidades médicas.

Estamos avangando, vamos em frente!
Atenciosamente,
Aloisio Tibirica Miranda (CFM)

Florisval Meinao (AMB)
Marcio Bichara (Fenam)

Veja comunicado na integra: www.amp.org.
br/conferencia/Folder/comunicadocomsu-1.pdf
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