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Palavra do Presidente

SBC: Orgulho, Confianca e Esperanca

Discurso de encerramento da gestao 2014-2015

Amigos Cardiologistas,

Ha dois anos, neste mesmo
rito de dezembro, um
grupo de cardiologistas
entusiasmados e afinados
pela mesma comunhao
de principios cristalinos
de ética e cidadania
comemorava o privilégio
de, por um biénio, assumir
responsabilidade  de
dirigir e contribuir de
forma dedicada, técnica,
transparente e despojada com os objetivos
principais da nossa Sociedade, podendo
assim influir significantemente na educacgao e
satide cardiovascular do nosso pafs.

Angelo Amato
Vincenzo de Paola

Presidente da a
Sociedade Brasileira
de Cardiologia

Numa época politicamente tao dificil
e desestruturante como a que vivemos, é muito
importante que tenhamos instituicbes téc-
nicas, fortes, éticas e cidadas. As organizagoes
cientificas sdao ainda muito bem-vindas,
possuem um carater educativo endégeno e
atendem, com o bindmio ciéncia-educacao,
o clamor das nossas mais profundas
necessidades; difundir ciéncia e educacao
significa langar as verdadeiras sementes do
desenvolvimento para a liberdade, para a
verdadeira independéncia nacional.

Educagdo, ciéncia e satide de qualidade em
todas as regides do Brasil. Um sonho que nao
pode ser prisioneiro do seu tempo para, ao se
libertar, tornar as nossas almas e mentes mais
leves e rapidas, construindo pontes para alcangar
o imaginavel possivel.

A nossa SBC, a sua SBC, tem mais de 70 anos.
Tem também uma forte base departamental que,

coincidentemente, é a mesma unidade funcional
das nossas melhores universidades. Essa forma
de olhar o nosso bindbmio académico-associativo
traz reflexdes e responsabilidades interessantes.
Uma histéria septuagenaria, que tanto ja contribuiu
para a nossa Medicina, é ainda muito jovem
quando comparada a das instituigdes cientificas
mundiais que, ap6s séculos de existéncia, colheram
e ainda colhem os seus grandes e melhores frutos.
O denominador comum dessas organizagoes de
sucesso centendrio € o respeito aos seus valores,
as suas vigas mestras, a preservagao da imagem
de suas liderangas e da dos seus colaboradores,
componentes indissocidveis da sua grandeza.

Esse conceito foi rapidamente incorporado por
todos os atores desta gestdo. A proximidade
com as administragdes recentes dos presidentes
Jorge llha Guimaraes e Jadelson Pinheiro de
Andrade facilitaram a identificacdo, respeito e
reconhecimento do grande trabalho e dedicacao
desses e de todos os nossos dirigentes que venho
aqui homenagear; todos aqueles que sempre
demonstraram zelo e compromisso na continuidade
dos caminhos abertos pelas gestoes anteriores.

identificou claramente
a potencialidade catastréfica de politicas
equivocadas com capacidade de influir
negativamente nos caminhos do nosso pars,
comprometendo as dreas de educacdo, satde,
economia e emprego, gerando um clima de
desconfianga e perplexidade. O quadro endémico
de falta de ética, falta de transparéncia, falta de
respeito e descompromisso com a cidadania, tem
agitado os noticidrios com demonstragoes didrias
hediondas de corrupcao generalizada, atingindo
o cerne de grandes instituigdes brasileiras.

O biénio 2014-2015

Este cendrio de adversidades crescentes acentuou
a ja insuficiente destinagdo de recursos para
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a salde e educacdo e suplica, as instituicoes
cientificas e suas liderangas, que respondam
rapidamente aos apelos da sociedade organizada
para, com o melhor dos exemplos, auxiliar na
conducdo dos passos da dificil, mas possivel,
caminhada, para o resgate da credibilidade e
retomada do crescimento.

Todas as novas Diretorias encontram na
SBC uma grande instituicio. Uma das mais
organizadas e eficientes entidades associativas
nao s6 do Brasil, como também do mundo, e
que responde rapidamente as demandas e as
nossas sinalizacbes. Como exemplo, os Emilio
Zilli e Jacob Atié racionalizaram a administracao e
finangas, suas respectivas Diretorias, com escolhas
técnicas e meritocraticas. Hoje, um sistema
simples e acessivel facilita o acompanhamento
financeiro didrio da SBC, separando os resultados
das aplicagbes financeiras, da movimentagao
departamental e do contingenciamento das
nossas demandas fiscais. O presidente e sua
Diretoria tem uma fotografia clara diaria da
situagdo administrativa. Moura Jorge, diretor de
Tl, disponibilizou os sistemas de videoconferéncia
e essa ferramenta fantastica de comunicagao
possibilitou um interacao extraordindria, sem
custo adicional, para o acompanhamento
longitudinal quase que diario de nossas
atividades, aproveitando maximamente as nossas
facilidades virtuais. O sistema de reunides por
videoconferéncia com o0s nossos gerentes e
diretores foi semelhante as nossas visitas didrias
nas nossas enfermarias com os nossos residentes.

S6 isso nao é suficiente. Outras qualidades
fundamentais sao necessarias, além do acesso
a essa deslumbrante facilidade tecnolégica
para explicar o sucesso da SBC. Esse sucesso,
e motivo de nosso orgulho, é o de possuir
um patrimoénio humano de colaboradores
guardioes da meméria da nossa Sociedade.
Um setor Institucional com o carinho e zelo
de Flavia Daim, Vera Tenério e Marcelle Faria;
um setor administrativo com a agilidade de
Monalisa de Carvalho; uma Tl com a dedicacao
de Orlando Castro e Valdinei Belchior; um setor
Comercial com a determinacao de Clécio Torres;
uma demonstracdo da renovagao necessaria
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pela competente Ana Mara Harmuch no setor
de Projetos Sociais e Danielle Borim no novo
setor Cientifico sao demonstragbes pontuais
da qualidade do nosso grande patrimdnio
humano orquestrado com serenidade pela
admiravel capacidade gerencial de Rodolfo
Vieira. Esses grandes parceiros lideram com o
exemplo e estimulam todos os 82 colaboradores
a perseguir a exceléncia e o respeito.
Diferentemente de instituicoes comerciais, as
instituicoes cientificas nao sobrevivem sem esses
atores que conhecem, preservam e protegem
os pormenores da nossa histéria institucional.

Vivemos tempos dificeis. Esses tempos
dificeis exigem que redobremos os cuidados
para a preservagao do que foi consolidado
e um empreendedorismo ldcido, atento
e ativo para contornar as dificuldades dos
processos construtivos.

Alguns cuidados sao fundamentais.

Preservar a natureza gregaria da nossa estrutura
departamental depende fundamentalmente do
suporte instrumental e inegocidvel da confianca,
elo comum necessario para a sustentacao
associativa e académica.

Um desafio que exige constantemente de
atitudes e decisoes.

Constatamos no inicio da gestdao a necessidade
de regras transparentes para a criagdo e
funcionamento dos Grupos de Estudo e
adequacao dos regimentos dos Departamentos ao
estatuto da SBC. Uma anadlise intensa, profunda
e também delicada fez que esses conceitos
fossem ampla e cuidadosamente discutidos para
posteriormente serem consolidados na AGAD
de 2014, inserindo definitivamente o dever das
liderancas departamentais de zelar pela liberdade
cientifica, pela ética associativa e pela necessidade
de continuar o aperfeicoamento dessa importante
discussao estrutural da nossa sociedade.

Os Departamentos precisam dessa atengao e
de acobes afirmativas. A insercao sem taxas dos
simp6sios departamentais no primeiro dia do
69° e do 70° Congresso Brasileiro de Cardiologia




foram um sucesso de publico, afirmando e
aperfeicoando a nossa relacao departamental.

Tivemos também um grande cuidado e uma
tarefa drdua ao lidar com os direitos autorais que
impdem restricdes no acesso remoto aos periddicos
internacionais. Fomos socorridos e amparados
pela BIREME e obtivemos o precioso auxilio do
American College of Cardiology (ACC) que nos
disponibilizou a familia de revistas JACC - Journal
of American College of Cardiology.

Outro grande cuidado se refere a necessidade de
revisar o contetido e o conceito editorial de todas
as publicagdes sob a responsabilidade da SBC.

A 22 edicao do Tratado de Cardiologia langada
em 2015 é o exemplo de um produto essencial
da educacao continuada da SBC destinada a
formagdo do cardiologista; ao ser coordenado
pela Diretoria Cientifica e revisado pelos
Departamentos e CJTEC, recebe a insercao
de toda a nossa massa critica cientifica.
Essa publicacdo faz hoje parte obrigatéria
do material curricular destinada ao Titulo de
Especialista, consolidando-se assim, de forma
inquestionavel, legitima e irreversivel como o
Livro-Texto da Cardiologia Brasileira, com amplas
possibilidades de contribuir nas préximas
edicoes para a formagao do cardiologista da
América do Sul.

A responsabilidade intransferivel da fungao
educativa da SBC se estendeu, com o apoio da
Coordenadoria de Educacao Continuada, com
Estévao Lanna Figueiredo no monitoramento da
qualidade tematica e editorial, tanto das outras
publicacdes convencionais como também das
digitais da Universidade Corporativa.

Outro cuidado especial esteve relacionado com
a imagem da SBC que, no seu lado associativo,
ficou exposta as complexas relagoes profissionais
e éticas do mundo globalizado.

O reconhecimento, o didlogo e o respeito com o
CFM e a AMB foi sempre transparente e livre de
conflitos de interesse corporativos, encaminhando
a maioria das questoes regulatérias com foco no
conhecimento, salde e cidadania.

A recente deliberacao do CFM, reconhecendo a
competéncia de cardiologistas com o Titulo de
Especialista em Cardiologia (TEC) para exercer
a funcdo de chefia de Unidades Coronarianas
e Urgéncias Cardiovasculares finaliza um longo
periodo de intranquilidade e de inadequadas
disputas corporativas que teve no nosso
diretor de Qualidade Assistencial (DQA),
Pedro Albuquerque, uma importante defesa
técnica e conducao politica.

Houve também participacao intensa das liderancas
da SBC em todas as demandas associativas e da
sociedade civil, incluindo audiéncias da Camara
e Senado para esclarecimentos de desagradaveis
acontecimentos amplamente divulgados pela
imprensa, oportunidade para exercermos a
nossa defesa institucional expondo, de forma
analitica aos nossos parlamentares, os problemas
relacionados a satde cardiovascular brasileira.

Além de contar com suporte juridico eficiente
para o equacionamento das complexas
demandas fiscais, houve também a defesa e
ganho emblemdtico no Judicidrio dos direitos
inquestionaveis da pratica especializada e da
divulgacdo do conhecimento cardiovascular
sem restricoes ao cardiologista que, com base
em farta e unanime documentacao da pratica
cardiol6gica no mundo civilizado, foram também
requeridos de forma justa e cristalina pelas
nossas bases departamentais e pela nossa prépria
esséncia cientifica. A presenga permanente do
pensamento cientifico aberto para o debate
técnico, transparente, arejado e livre de conflitos

Angelo de Paola em seu discurso de encerramento da gestao da SBC
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de interesse faz parte dos principios inegocidveis
de uma sociedade cientifica ética e cidada.

O nosso empreendedorismo nunca precisou
ser tao lGcido como agora.

As formas de subsidios da indUstria estdo cada vez
mais restritas pelafinitude progressivada alocacao
de recursos, exigindo um empreendedorismo
racional e maximamente eficiente.

Nossos projetos sociais e nossas campanhas
precisam estar alinhados com os gestores de satde
para terem realmente impacto e financiamento.
O Brasil Prevent reorganizado e o Museu do
Coracdo foram os embaixadores iniciais dessa
interagao alinhada com o Congresso Brasileiro de
Cardiologia, necessitando de apoio e continuidade.
O projeto de Boas Préticas Clinicas, um produto
intelectual concebido no inicio da gestdo com estas
caracteristicas ganhou, apés intensos e incansaveis
debates metodoldgicos e estratégicos, a confianga,
a aprovacdo e o financiamento substanciais do
Ministério da Satde (MS) e da American Heart
Association (AHA). A execugdo serd realizada pelo
Programa de Apoio ao Desenvolvimento Institucional
do Sistema Unico de Satde (PROADI-SUS) através
do Hospital do Coragao (HCor - SP fomento do MS)
com o suporte técnico e econdmico da AHA.
Além de aproximadamente 2,5 milhdes de reais ja
conseguidos de forma inédita e diferenciada, existe
um conhecimento fantastico a ser incorporado,
incluindo a possibilidade de ampliacao dos centros
participantes nos anos e gestoes vindouras.

Algumas iniciativas da SBC de alta qualidade foram
consolidadas gracas a dedicacdo, competéncia,
entusiasmo e legitimo espirito associativo.

Assim como o Livro-Texto da SBC, os cursos
digitais de reciclagem e as Palestras On Demand
dos congressos ja se inseriram irreversivelmente
na formagao e atualizagao do nosso cardiologista.

A educacdo continuada voltada para as
emergéncias cardiovasculares tiveram um grande
desenvolvimento nessa gestdao e exemplificam
a nossa obrigacdo de desobstruir, facilitar e
respeitar a histéria de grandes projetos iniciados
em gestoes anteriores.
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Foi com grande atencdo que verificamos a
histéria desses empreendimentos educacionais.
Apesar da exceléncia dos cursos de reanimagao
da AHA, amplamente difundidos no Brasil, houve
entendimento de vdrios colegas no passado
sobre a necessidade de cursos customizados mais
amplos, para atender a realidade nacional. Assim,
vdrios experts em metodologia de simulagao
realistica trabalharam de forma incansavel
na elaboragdo desses cursos, uma conquista
indiscutivel da gestao de Jadelson Andrade,
que assim nos cedeu a grata e inquestionavel
responsabilidade de continuarmos investindo
com todos os esforcos na continuidade desse
projeto na nossa administragdo, habilmente
conduzida pelo coordenador dos nossos Cursos
de Emergéncia, Antonio Carlos Carvalho.

Assim, gracas a sua qualidade reconhecida
por todos, os cursos TECA (Treinamento em
Emergéncias Cardiovasculares) obtiveram a
certificacao dos 6rgaos de qualidade (JCI, CBA e
ONA), foram adotados pela Comissao Nacional
de Residéncia Médica (CNRM), ttm o maximo
respaldo da nossa base departamental e estao
sendo adotados pela maioria das nossas regionais,
ocupando progressivamente o espago outrora
ocupado apenas por cursos internacionais.

A competitividade dessa ferramenta da SBC estd
sendo atualmente reivindicada para fazer parte
dos cursos de treinamento para os voluntérios
dos Jogos Olimpicos. Apesar das dificuldades
presentes nas disputas verdadeiramente
meritocraticas em nosso meio, temos recebido
um apoio importante de vdrias autoridades
olimpicas e ministros que entendem a nossa
reivindicagao cidada de nao desistir dessa grande
e imperdivel oportunidade de Vvisibilidade
internacional e de aprimoramento dos nossos
processos educacionais.

Outro grande produto da simulagao realistica em
insuficiéncia cardiaca, o SAVIC, teve também
grande visibilidade e estd sendo inserido na
Europa, com o gigantesco apoio dos nossos
irmaos da Sociedade Portuguesa de Cardiologia.

Essa reputagao nacional de grande sociedade se
estendeu ha muito tempo internacionalmente.




Assistimos a um grande fortalecimento das
relacoes internacionais.

Muito além dos simpésios conjuntos bilaterais
de alta qualidade com Amercian College of
Cardiology (ACC), American Heart Association
(AHA), European Society of Cardiology (ESC),
Sociedade Interamericana de Cardiologia (SIAC),
Sociedade Portuguesa de Cardiologia (SPC)
e Sociedade Argentina de Cardiologia (SAC),
houve um grande aprofundamento nas relagoes
empreendedoras com as maiores sociedades
cientificasmundiais. Disponibilidade dos periédicos
da familia JACC, divulgacao na Europa dos cursos
da SBC e suporte econdmico substancial e logistico
para nossos projetos, sao exemplos do respeito e
credibilidade da SBC no mundo globalizado.

Nesses tempos dificeis, a consciéncia da uniao
de esforcos e a identificacdo dos ideais comuns
e obrigatérios da nossa missdo associativa e
cientifica foi estrategicamente fundamental.

A manutengdo gregaria do nosso sistema
associativo, foi facilitada enormemente pela
presenca constante de Florentino Cardoso
que, com determinacdo e coeréncia, soube
exercer a lideranca necessaria unificadora,
reafirmando a Associacdo Médica Brasileira
(AMB) como mae de todas as sociedades
médicas. A insercdo dindamica, técnica e
politica do companheiro Emilio Zilli em
multiplas posicbes estratégicas da AMB
facilitou a nossa participacao, solidariedade e
comprometimento com todas as grandes agoes
desempenhadas pela magnifica gestao dos
atuais lideres da Associagao Médica Brasileira.

Foram varios anos de envolvimento,
participagao, oportunidades, acertos e, mesmo
com erros, evoluimos para novos encontros,
novos caminhos para sonhos, e a certeza de que
valeu a pena. Portanto, s6 nos resta agradecer.

Agradecimento aos meus grandes, queridos
e inesqueciveis velhos e novos amigos,
meus diretores: Sergio Montenegro, meu
vice de todos os minutos com a sua sensatez
carismatica; Emilio Zilli com a sua inquietude
inteligente, lGcida, analitica e necessdria;

Maria da Consolacao V. Moreira, Fernanda
Consolim Colombo e Estévao Lanna Figueiredo,
estruturantes e determinados na nossa missao
cientifica; Pedro Albuquerque com o alento
e confiangca dos justos combates; Abrahao
Afiune sempre especial e dedicado as regionais
menos favorecidas; Luiz Scala e Edna Marques
com o seu otimismo idealista nas relacoes
governamentais; Carlos Magalhdes com a
perseveranca nos projetos epidemiolégicos;
Jorge Assef com a sua retdrica convincente;
Jacob Atié, amigo simplificador de assuntos
complexos; Moura Jorge com o seu novo
talento aproximador da Tecnologia; Mauricio
Nunes, Nabil Ghorayeb e Fernando Lucchese
com comunicagao agradavel e jornal inovador;
Luiz Carlos Bodanese na sistematizacao das
Diretrizes; e Antonio Carlos Carvalho na sua
capacidade amiga, sdbia e incansavel em ajudar;
e, finalmente, Fabio Sandoli de Brito, querido
assessor de vdrias presidéncias e caminhadas.

Que privilégio esse convivio! Foi um tempo
maravilhoso muito bem vivido. Agora é hora
de retornar.

Meus alunos e poés-graduandos da Escola
Paulista de Medicina: muitas teses para
finalizar e papers para publicar.

Nancy minha esposa; Lucca, Giulia, Marcelo e
Fernanda, meus filhos. Volto mais experiente
e humano.

Meu caro Marcus Malachias e Diretoria.
Desejo e tenho a certeza de que vocés terao
momentos extraordindrios na préxima gestao,
na continua luta por uma satde cardiovascular
e global cada vez melhor, mais ética, cientifica e
verdadeiramente cidada, ajudando a reconstruir
o Brasil com os melhores contetdos.

Meus caros amigos cardiologistas, muito
obrigado pela confianga e prestigio que voceés
sempre me proporcionaram.

E um prazer enorme estar nessa posse, rever
tantos amigos e compartilhar com a renovacao,
esperanca e entusiasmo de todos vocés.

Muito obrigado por tudo. m
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Reconhecimento Internacional .

ACC envia carta de agradecimento ao presidente da SBC

Os lacos com as maiores sociedades cientificas
do mundo foram fortalecidos pela amizade e
pelo debate cientifico genuino, ampliando as
oportunidades de intercambio tecnoldgico, edu-
cacional, organizacional, e proporcionando um
leque de oportunidades na captagao de recursos
e desenvolvimento de projetos, ja descritos nesta
e em outras edigoes deste jornal.

AMERICAN
COLLEGE of
CARDIOLOGY

Friday, December 18, 2015
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Na nossa relagdo com o ACC, a participagao
ativa da Diretoria, do governador do ACC
no Brasil, Antonio Carlos Carvalho, e da
nossa base de representacdo cientifica
departamental foram recebidos pelo ACC em
todas as instancias, representadas pela carta a
seguir, motivo de orgulho e otimismo de toda
a nossa Diretoria. m

Dr. Angelo Amato Vincenzo De Paola, MD, FACC
Past President, Brazilian Society of Cardiology

On behalf of the ACC leadership and staff, we offer our most sincere thanks for your support
and collaboration during your term as the President of the Brazilian Society of Cardiology.

Your visionary leadership was essential to strengthening the relationship between our
Periadins organizations during your term and we are excited to see your legacy carry on as we
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continue to expand our activities. Your global reputation as a visionary leader and gifted
clinician with a relentless desire to improve cardiovascular health was reflected each time
that we had the incredible privilege of working with you.

We are truly honored to have had you as a close partner over the past two years and we
look forward to working with Dr. Malachias as the new president of SBC. Thank you again for

vy your contributions and we encourage you to continue your engagement with the College

moving forward.

Sincerely,
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Kim A. Williams, MD, FACC
President, ACC
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Mary N. Walsh, MD FACC
Vice-President, ACC

bt Enermmes (o
Fhalom letobowds

L S P
RS
o Comibriogy Frnnsbeen i o frgirss

amsdearan wiae e g e by braleh

I Jornal SBC 161 - Dezembro - 2015

S @ Rtz >

& ”
T by

Richard A. Chazal, MD, FACC
President-Elect, ACC
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Patrick T. O’Gara MD, MACC
Immediate Past-President, ACC




Editorial

Caros colegas,

Passaram  muito  rapidos
esses dois anos. Acredito
que quando fazemos o que
gostamos é um privilégio
trabalhar. Ao longo deste

7 periodo  trouxemos aqui
Nabil Ghorayeb ~ as noticias da Diretoria,
Editor do Jornal SBC O que o0s integrantes

vinham fazendo em prol do
associado, as participagbes em congressos
internacionais e também nos eventos locais e
no Congresso Brasileiro de Cardiologia.

Abrimos mais espagos para os Departamentos
e as Regionais. Fizemos dezenas de entrevistas
com os presidentes das Estaduais para contar
sobre os projetos e as atividades locais.

Noticiamos a exposicdo da SBC na midia,
destacamos a opinido de especialistas nos
mais variados temas, trouxemos atualizagoes
nas colunas Highlights e English Corner

JORNAL SBC

e um apoio aos pacientes com o encarte
Sala de Espera.

Nesta Ultima edigao, trazemos uma reportagem
especial sobre a posse da nova Diretoria, a quem
desejo boa sorte, e um balanco conclusivo da
gestao presidida por Angelo de Paola. A edicao de
dezembro ainda traz matérias sobre o | Simpésio
TECA, um novo projeto de lei para as academias
com subsidios da SBC, a participacdo no Férum
de Satde do Homem e uma homenagem ao
saudoso Rubem Tabacoff.

Encerro o meu Gltimo editorial com as palavras
do maior poeta libanés de todos os tempos,
Gibran Khalil Gibran: “aprendi o siléncio com
os faladores, a tolerdncia com os intolerantes,
a bondade com os maldosos e o perdao com
aqueles que me magoaram. Por estranho
que pareca, sou grato a esses professores”.
Assim como sou grato a todos que, de alguma
forma, colaboraram com este informativo.

Boas Festas! m

Jornal SBC é o boletim informativo da Sociedade Brasileira de Cardiolo-
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Diretoria

RESOLUCAO CFM N°2.135/2015
Vitoria Historica da Cardiologia Brasileira

Nosso Trabalho, sua Valorizacao Profissional

As Sociedades médicas devem sempre manter
um equilibrio construtivo nas suas atribuicoes
cientifico-associativas, preservando sempre a
sua missao centrada no bem-estar do paciente e
na melhora da qualidade da satde do pais.

A Diretoria de Qualidade Assistencial (DQA) da
Sociedade Brasileira de Cardiologia conseguiu
reverter uma situacao considerada injusta para
o cardiologista brasileiro e até perigosa para a
populacdo. Tratava-se de uma RDC N2 7 de
2009 da ANS que no seu capitulo Il seccao lll em
recursos humanos, inciso 12, nao contemplava
o cardiologista como Responsdvel Técnico ou
Diarista das Unidades de Terapia Intensiva
de adultos ou criangas, independentemente
das patologias ali existentes. Tal condicao,
na pratica, inadequadamente, ocasionou o
surgimento de pressdes que desqualificavam
os cardiologistas, limitando a coordenacao dos
seus préprios dominios, suas areas de agoes
especializadas, ambientes de exercicios de seu
saber, como as Unidades Coronarianas (UCO),
Pés-operatério de Cirurgia Cardiaca, Unidades
de IC, entre outras.

O primeiro colega a se manifestar contra
essa norma foi Marcos Aratjo/BA (falecido
precocemente), o qual, sentindo-se indignado,
denunciou o inadmissivel ao Grupo de Estudo
em Coronariopatia e Terapia Intensiva (GECETI)
e esse, cumprindo seu dever regimental, levou
o problema a Diretoria da SBC. Em tempo,
atendendo a uma portaria do Ministério
da Sadde N2 355 de 10 de marco de 2014,
intitulada Projeto de Resolucao “Boas Praticas
para Organizacao e Funcionamento dos Servicos
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de Terapia Intensiva, Pedidtrica e Neonatal”,
a SBC/DQA encaminhou seu manifesto e
sua posicao a respeito de Recursos Humanos
em Unidades de atendimento a cardiopatas
Agudos ou Cronicos.

A necessidade da formagdo cardiolégica
especializada foi colocada em forma de
documento-texto elaborado pelo Diretor da
DQA, Pedro Ferreira de Albuquerque, com a
colaboragao dos colegas José Carlos Nicolau/
Incor/SP, Antonio C. de Camargo Carvalho/
Unifesp/SP, Leopoldo Soares Piegas/Instituto
Dante Pazzanese/SP e Sérgio Tavares Montenegro/
Procape/PE. O Documento recebeu anuéncia
da AMB/DQA nas pessoas dos Drs. Emilio Zilli e
Fabio Sandoli de Brito.

Encaminhado ao Ministério da Satde em tempo
habil e ao Conselho Federal de Medicina, cujo
parecer da Comissao Mista de Especialidades
entendeu que as unidades coronarianas, de
pos-operatério de cirurgia cardiaca e urgéncias
cardiovasculares sao montadas e organizadas
para atender pacientes com patologias ligadas
diretamente ao coragao.

A formagao e treinamento dos cardiologistas
incluem atencdo em todas as fases das
patologias:  ambulatoriais, internagoes e
urgéncias. Neste sentido, médicos portadores
de titulos de especialistas em Cardiologia
estao plenamente capacitados e autorizados a
assumir a responsabilidade técnica e orientagao
terapéutica de: unidades  coronarianas,
unidades de pés-operatério de cirurgia cardiaca
e unidades de urgéncia cardiovasculares.




Esse parecer foi aprovado em Plenéaria do CFM
no dia 10 de dezembro de 2015 e convertido
em Resolucao 2.135/2015.

Dessa forma, a Diretoria da SBC 2014-2015
encerra sua gestdao resgatando para o
cardiologista brasileiro suas qualidades, seus

direitos, seus dominios e sua valorizacdo
profissional, mantendo a sua missao ética,
cientifica e cidada de lutar pela meritocracia
técnico-cientifica e impedir restricbes corpo-
rativas que dificultem a oferta qualitativa e
quantitativa de medicina de qualidade aos
Nossos pacientes. m

Gestio que se encerra entrega uma SBC maior, com mais
1.385 associados e grandes realizacOoes administrativas

Area de Emilio Zilli recuperou R$ 2,2 milhées de inadimplentes, resgatou a meméria
da Cardiologia e criou o e-commerce com criptografia por certificado digital

Administrar  durante  dois
anos uma sociedade de
especialidade nao é tarefa
facil, principalmente se essa
sociedade possui 14 mil
associados, varias dezenas de
colaboradores, e se conecta
com centenas de outras
sociedades, corporagoes
publicas e privadas no Brasil
e no mundo.

Emilio Cesar Zilli

Diretor Administrativo
da Sociedade Brasileira
de Cardiologia

Administrar uma sociedade

como esta no século XXI,
com todos os seus desafios, ja é uma tarefa
muito complexa, principalmente quando
quem administra tem que, a cada periodo,
melhorar seu desempenho e otimizar sua
performance. E, ainda mais, administrar de
forma competente os sonhos e as ideias que
acometem todas as administracdes que se
sucedem e que, por sua prépria formagao
académica e restrita, nunca se sentem a altura
desse grande empreendimento.

Nossa gestao nao foi diferente! Tentamos desde
o primeiro momento otimizar os resultados,

racionalizar os sistemas e aprimorar 0s processos.

E, sinceramente, penso que conseguimos!

Os niimeros falam por si

Nestes dois anos, foi possivel recuperar a
inadimpléncia, recolhendo aos cofres da
SBC o total de R$ 2.268.642,87, referentes a
associados em atraso, que saldaram seus débitos.
Para que se chegasse a esse resultado, porém,
foi montado todo um esquema de contatos por
meio de news e de telefone, complementado
com a ampla divulgacao do pacote de beneficios
aos associados, que tornou mais interessante
participar da SBC.

Para facilitar ainda mais o pagamento das
anuidades atrasadas, bem como os demais
pagamentos a serem feitos a SBC, foi instituido
o sistema de pagamento direto por cartdo
de crédito através do CIELO, e a equipe da
Tecnologia da Informacao (TI) implementou
essa inovacao sem intervencao manual de
funcionarios, com reducao do trabalho do
setor Financeiro, conseguindo-se ainda total
integracao entre os sistemas financeiros da
SBC com o Bradesco, o Banco do Brasil, o Itat
e demais bancos, e aumentada a seguranca,
através do e-commerce com criptografia por
certificado digital.

As consequéncias dessas inovagdes foram
percebidas de imediato pelos cardiologistas de
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todo o Brasil e a maior prova de que estavamos
no caminho certo foi o aumento substancial do
ntimero de filiagdes, 1.385 no biénio e o recorde
de inscricbes nos congressos, que chegou a
11.118 total, e que, salvo engano, representa novo
recorde entre as sociedades de especialidade.

As novas facilidades para a Educagao Continuada
a distancia também levaram a resultados
auspiciosos, pois ainda falando do biénio da
gestdo que se encerra, 710 novos titulos de
especialista foram concedidos a cardiologistas
que, bem preparados pelas aulas transmitidas
pela Internet, se sairam airosamente nas provas
de concessao de titulo.

Economia de 10,5 milhoes

A equipe multidisciplinar da TI conseguiu
desenvolver “em casa” uma grande variedade
de trabalhos, gerando economia de
R$ 10,5 milhdes, que seriam despendidos se
fosse necessério terceirizar esses servicos, e
ainda gerou receita de R$ 3.079.050,00 relativa
ao desenvolvimento de projetos e produtos
para a SBC. Foram R$ 506.283,00 de receita
dos cursos a distancia, R$ 1.071.492,00 de
antncios e patrocinios no Portal da SBC, mais
R$ 1.501.275,00 de antncios em publicagdes
da sociedade.

No biénio estabelecemos ampla reforma
administrativa, com  sistematizacdo de
processos, para torna-los mais operantes
e sincronos com o mundo que nos cerca
e globaliza. Alteramos estruturas de forma
a torna-las mais modernas e dinamicas e,
no tocante aos funciondrios, inequivocamente,
um de nossos grandes patrimonios, agilizamos
totalmente seus desempenhos, exponenciando
claramente suas performances.

Em decorréncia, foi possivel automatizar
todo o processo de aquisicio de produtos e
servigos, conseguir agilidade nas cotagoes, o que
proporcionou redugao de custos; conseguimos
transparéncia, através da documentacao de todo
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o fluxo de compras e contratos, o que facilita
os processos de auditoria e hoje temos total
controle do estoque da SBC, integrado com o
sistema financeiro interno.

Também foi possivel realizar o necessario
recadastramento dos associados, conseguido
com uma campanha de conscientizagao, seguida
pela contratagdo de empresa especializada e a
criagdo de ferramenta especifica para atualizagao
dos associados, via Portal.

Um novo canal 0800 foi contratado junto a
Embratel, permitindo que o associado ligue
gratuitamente de qualquer lugar do Brasil, o que
leva a melhoria dos canais de comunicacao
e também melhora do fluxo interno na SBC,
para o atendimento ao associado.

A integracdo entre as sedes do Rio de Janeiro
e de Sao Paulo proporcionou significativa
reducao de custos com telefonia, e ainda foi
feita a centralizacdo do setor de informacoes
ao associado com a equipe de Suporte de TI,
o treinamento do pessoal interno em melhores
praticas de atendimento ao cliente, a implantagao
do software para documentar o atendimento
aos associados e, é claro, o resultado foi a
maior satisfacdo do associado, que passou a ter
atendimento personalizado.

Atroca da empresa de contabilidade por uma que
trabalha mais préxima a SBC e a integracao dos
sistemas internos com a Contabilidade evitou os
retrabalhos e a Diretoria passou a ter informagoes
mais precisas para tomadas de decisoes, inclusive
através dos balancetes mensais.

Realizacoes em época dificil para o pais

E o resultado estd ai. Em um biénio extre-
mamente dificil para a economia de nosso pafs,
enfrentando um cendrio econdmico muito
pouco amistoso, conseguimos vencer grandes
desafios e estabelecer as metas e resultados que
hoje orgulhosamente podemos entregar a toda
comunidade cardiolégica da SBC.




E, a despeito da economia brasileira sob
forte retragdo e do retorno de graves indices
inflacionarios, a folha de pagamento funcional
da SBC nao atingiu niveis superiores a 17,5%

do faturamento, o que por si s6 demonstra conhega 0S NOVOsS
o alto nivel de comprometimento com as . da SBC
metas de gestdo. E, fato importante, esse prOJEtDS & para

percentual foi atingido sem traumas ou cortes
de funciondrios, tdo comuns sempre que o
cenario econdmico externo piora, apenas
com a racionalidade e o contingenciamento.

plataformas moveis

Se muitas coisas que gostariamos de ter feito
nao foram realizadas, nao foi por falta de - —
empenho ou propostas, mas por Fzrntendermos vww.cardiol.br/move
a Sociedade Brasileira de Cardiologia como
um colegiado miltiplo e democrético, no qual
muitas vezes as mudangas propostas demoram
mais tempo que o prazo de uma simples gestao,
para total entendimento e desenvolvimento,
se transformam em sementes para a reflexao
e futura implementacdo, por seus critérios de
justica e contemporaneidade.

Dessa forma, tudo o que fizemos e que quisemos
fazer foi com o intuito maior de elevar cada vez mais
a nossa SBC no cendrio brasileiro e internacional e
agregar cada vez mais um valor ético, cientifico e
associativo a cada um de nossos associados.

E, desculpem a falta de modéstia, nés conseguimos!

Cabera agora a gestao que nos sucede aprimorar
e melhorar tudo o que fizemos. E eu nao tenho
ddvidas de que, com o mesmo espirito e intencao
renovados ao cabo de dois anos, o que parece
um enorme desafio, também serd concretizado!

S6 me resta neste momento agradecer a meus
companheiros da Diretoria da gestao 2014-2015,
ao presidente Angelo de Paola, a cada um destes
fantasticos funciondrios que integram os staffs
das sedes do Rio de Janeiro e de Sao Paulo e a
todos os nossos 14 mil associados pelo carinho,
confianca e apoio depositados em mim e nesta
Diretoria Administrativa.

Muito obrigado! m
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Diretoria

Recursos Humanos - Patrimonio fundamental da SBC

As instituicoes que se equacionaram tecnicamente
conseguiram superar as dificuldades econdmicas
do mundo globalizado. Nesse sentido, a nossa
composicao de colaboradores esta absolutamente
adequada e tem conseguido vencer grandes
obstaculos tecnolégicos, equacionar a produgao
editorial, construir uma infraestrutura cientifica
em continuo desenvolvimento, oferecer servigos
para os associados e possibilitar uma captagao de
recursos com relagoes custo-beneficio muito maior
que a maioria das instituicoes do nosso meio.

A responsabilidade da missao da SBC exige do
seu quadro de colaboradores competéncia,
dedicacao e zelo nas inimeras e sofisticadas
atividades cientificas e associativas que lhes sao

HONRA AO MERITO
ADS

FUNCIONARIOS
pelo zelo, competéncia e colaboracao a
Sociedade Brasileira de Cardiologia
durante a gestao 2014-2015,

B s | b P —— 5
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atribuidas. Esse importante comprometimento
dos nossos colaboradores com a SBC foi
constatado continuamente pela Diretoria, que
conferiu um certificado a cada um deles em
demonstracao de todo o nosso reconheci-
mento e gratidao.

A entrega dos certificados foi feita no dia 28 de
dezembro nas sedes de Sao Paulo e do Rio de
Janeiro e foi uma excelente oportunidade para
confraternizacdo, reconhecimento, carinho e
fortalecimento das nossas bases institucionais.

Aos nossos colaboradores, muito obrigado pelo
convivio amigo e dedicado nesses dois anos.

Diretoria da SBC m

Diretoria com os colaboradores da SBC - Sede de Sao Paulo

Diretoria com os colaboradores da SBC - Sede do Rio de Janeiro
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Diretoria

SBC lanca site de Dados e Estatisticas
de Mortalidade Cardiovascular

A Diretoria de Promocao de Salde
Cardiovascular e a Diretoria de Pesquisa
iniciaram em marco de 2014 um estudo
sobre a Mortalidade Cardiovascular no Brasil
procurando demonstrar uma visdao global
e epidemiolégica dos 5565 municipios em
437 regides de salde, dos 26 estados da
federacao e do Distrito Federal.

Os dados foram extraidos de fontes do Ministério
da Saide, DATASUS base territorial, sendo os
6bitos avaliados pelo Sistema de Informagao de
Mortalidade (SIM) com os dados reprocessados,
baseados no Censo do Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica (IBGE) de 2000 e 2010,
e de estimativas populacionais de 2011 e 2012,
com interpolacao da populacao de 2003 a 2009.

A metodologia empregada visa avaliar todos os
6bitos registrados no Brasil, utilizando 270 bancos
de dados, oriundos das unidades federadas nos
dez anos do estudo.

Os dados coletados foram do periodo de
2003 a 2012, e as estimativas de mortalidade
apresentadas foram baseadas na combinagao
dos registros de Obitos de todo territério
nacional, no censo populacional e num modelo
estatistico para ajuste das causas definidas de
6bito. Essas estimativas foram também baseadas
na faixa etdria, no género, por estado e regiao
do Brasil, utilizando o Cédigo Internacional
de Doencas (CID 10), analisando Doenca do
Aparelho Circulatério, Doenca Coronariana
(Infarto do Miocardio), Acidente Vascular
Encefélico e Insuficiéncia Cardiaca.

No Brasil Prevent 2014, em Recife, foram
apresentados os achados preliminares, e este

ano em Curitiba tivemos a oportunidade de,
ja com os dados em fase final de anélise,
produzir um livro de tiragem limitada para ser
ofertado as Sociedades Internacionais que se
comprometeram em participar da Campanha
25X25 da Federacao Mundial do Coracéao
(World Heart Federation), da qual o Brasil foi
um dos signatdrios na expectativa de reduzir a
mortalidade cardiovascular mundial em 25%
em 25 anos.

Desde o inicio deste projeto, comprometemo-
nos em fornecer as informacoes coletadas a todos
os cardiologistas associados da SBC e médicos
de outras especialidades que se interessem em
conhecer com profundidade a situacdo que en-
volve a mortalidade cardiovascular em nosso pais.

Estamos entregando agora os dados popula-
cionais da faixa etdria de 30 a 69 anos de
idade, por ser a faixa de maior produtividade
da populagdo brasileira. Até o final de
janeiro de 2016 sairao os dados de 20 anos
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e mais, que estdao em fase final de avaliacao
da significancia estatistica. A partir de hoje,
caros associados e amigos, vocés poderao
acessar esse estudo pelo site da SBC
(http://www.cardiol.br/).

Esperamos que pesquisadores, Universidades,
Secretarias de Salde estaduais, municipais
e o proprio Ministério da Satde usem esses
dados, j& que as informagbes coletadas estao
disponibilizadas pelo DATASUS.

Pretendemos com isso cumprir o papel que
nos foi delegado quando assumimos as nossas
respectivas Diretorias na gestao 2014-2015,
de deixar uma contribuicdo que entendemos
ser relevante para o real conhecimento da
principal causa de mortalidade no Brasil. m

Carlos Costa Magalhaes

Diretor de Promocao de Satde Cardiovascular

Fernanda Marciano Consolim Colombo

Diretora de Pesquisa
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Conheca nossos
Cursos a Distancia

Os Cursos Online da
Universidade Corporativa
SBC séao oferecidos em
ambiente virtual e visam o
aperfeicoamento e
atualizacao do
cardiologista e outros
profissionais da saude.




Diretoria

ISimposio TECA - Novas Diretrizes 2015 uniformizou acao
das Regionais para ressuscitacao e principais emergéncias

O professor Antonio Carlos Carvalho destaca que evento foi a
oportunidade de divulgar as novas Diretrizes do ILCOR

Foi no Maksoud Plaza de Sao Paulo, em meados
de dezembro, o | Simpésio TECA - Novas Diretrizes
2015 — O Estado da Arte das Emergéncias Cardio-
vasculares. O evento reuniu a Diretoria da SBC e
os representantes das Regionais e Estaduais para
a exposicado das novas diretrizes do ILCOR —
International Liaison Committee on Resuscitation,
além de clinicos, intensivistas, cirurgido cardiaco e
pessoas da drea da salide interessadas em novidades
na drea de emergéncias cardiovasculares.

As apresentagoes ficaram a cargo de especialistas
do Grupo de Estudo em Coronariopatias,
Emergéncias Cardiovasculares e Terapia Intensiva
e da Sociedade de Arritmias Cardiacas presentes,
do presidente Angelo de Paola, Gilson Feitosa
Filho, Manoel Canesin, Mdcio Tavares de Oliveira
e Luiz Pereira de Magalhaes.

Para o coordenador de Emergéncias Cardiovas-
culares da SBC, Antonio Carlos Carvalho, nao
apenas as novas Diretrizes foram importantes no
encontro, mas a oportunidade de, com a presenca
dos varios ramos estaduais da SBC, ser feita uma

I Simpésio TECA - Novas Diretrizes 2015
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uniformizagao do treinamento, que ndo se limita a
reanimagao, mas aos cuidados com as emergéncias
principais, infarto, embolia pulmonar, aneurisma
de aorta e pré e pos-parada cardiaca.

Exército e SBC promovem TECA L

Enquanto em Sao Paulo tinha lugar o Simpésio
do TECA, a 12 Brigada de Artilharia Antiaérea
do Exército Brasileiro montou na Praca das
Bandeiras, no bairro do Gonzaga, em Santos/SP,
toda a infraestrutura e as tendas para um curso
de TECA L realizado em conjunto com a SBC.

“Foi um sucesso muito além do que podiamos
esperar”, explica Antonio Carlos Carvalho,
que programou O evento juntamente com o
chefe do Estado Maior da unidade militar,
coronel Denis Ernesto do Carmo. Ele explica
que como o treinamento nao seria oferecido
exclusivamente aos militares, mas também aos
leigos, e a SBC contava com apenas quatro
monitores voluntarios, insuficientes para atender
a demanda, um curso especial para capacitar os

Curso TECA L realizado em Santos/SP
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10 oficiais médicos da Brigada foi realizado dias
antes, no Forte dos Andradas. “Eles foram de
grande valia nos cursos que se sucederam do
infcio da manha ao final da tarde”.

Bastou que os soldados iniciassem os movimentos
da massagem cardiaca nos bonecos, sob o grande
toldo, para que o publico leigo, interessado,
comegasse a se aglomerar. Coube ao coordenador
do TECA, Manoel Canesin, convidar os presentes
para que também fizessem o curso.

No correr do dia, 270 civis e militares foram
treinados, receberam os folders com o resumo das
informagdes de como diagnosticar uma parada
cardiorrespiratéria e como agir e insistentes
pedidos para repetir o evento foram feitos a SBC.

Ao comentar o entusiasmo e o interesse dos
militares e em especial dos oficiais com o
TECA L, Antonio Carlos Carvalho lembrou que
€ extremamente oportuno esse treinamento, a
medida que cada vez mais frequentemente o
Exército Brasileiro tem participado de missoes de

Diretoria

resgate em catastrofes ambientais, inundagoes,
deslizamentos e ainda recentemente quando
do rompimento das barragens em Mariana.
“Situacoes em que o estresse enfrentado
pelas vitimas pode desencadear problemas
coronarios, cujo atendimento in loco torna
necessdria a presenca de gente treinada com o
TECA L, completou. m

Equipe de Treinamento de Emergéncias Cardiovasculares (TECA)

Luiz César Scala representou a SBC
no Forum da Saude do Homem na Camara Federal

Diretor de Relacées Governamentais falou sobre “desvantagens” do homem, que
morre mais cedo, tem mais insuficiéncia cardiaca e excesso de peso

O 82 Férum de Politicas Publicas e Saude
do Homem, realizado em Brasilia no dia 17
de novembro, pela Comissao de Seguridade
Social e Familia da Camara Federal, teve
participacdo importante da  Sociedade
Brasileira de Cardiologia, representada
pelo diretor de Relacoes Governamentais,
Luiz César Nazdrio Scala.

Embora o Férum fosse inserido no movimento

Novembro Azul, de combate ao cancer
de prostata, contou com a participagao de
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Luiz Scala ressalta a maior vulnerabilidade do homem em relacao a mulher
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8° Férum de Politicas Piblicas e Satide do Homem

representantes do Ministério da Sadde e das
sociedades de especialidade, entre as quais
de Oncologia, Psiquiatria e Cardiologia,
que apresentaram os problemas e visoes
de suas areas de atuacao, a convite do
organizador do evento, o deputado Jorge
Silva, do Pros/ES.

Em sua participacdo, Luiz Scala ressaltou
que, embora os brasileiros ndo tenham muita
consciéncia do fato, o homem tem muitas
desvantagens em relagao a mulher, e que precisa
de mais prevencao do que tem atualmente.

Conheca as Propostas da Cardiologia Brasileira:

Maior vulnerabilidade

O diretor de Relacoes Governamentais da SBC
lembrou que o pico de eventos cardiovasculares
ocorre no homem bem mais cedo do que na
mulher. E que a expectativa de vida para o
sexo masculino é de sete anos a menos do
que para o feminino. Luiz Scala destacou
que excesso de peso, “consumo alimentar
de risco” (excesso de sal, refrigerantes, carne
com excesso de gordura, leite integral, menor
ingestdo de frutas e hortalicas), tabagismo e
dirigir ap6s consumir bebida alcodlica, é mais
comum entre os homens do que entre as
mulheres, fatos que os expéem a mais riscos.
Recentes pesquisas tém mostrado que a auto
avaliacao do estado da satide como “ruim” é
menor entre os homens e que, nos consultérios,
verifica-se que quando perguntados “por que
vieram ao cardiologista”, ¢ comum informarem
que foram arrastados pelas mulheres,
que “insistiram na consulta”, disse Scala.

Justamente por causa da maior vulnerabilidade
do homem, a SBC fez uma relacao das
“Propostas da Cardiologia Brasileira”, que Scala
apresentou e entregou aos promotores do
Férum. Ele ressaltou que sua implementacao
pode ser extremamente importante para reduzir
a mortalidade masculina precoce. =

* Melhorar o acesso e a qualidade do atendimento da Atencao Basica;

* Que a Atengao Basica, por meio das equipes multiprofissionais do Programa Estratégia de
Satde da Familia, representa a estratégia mais adequada no combate as Doengas Cronicas
Nao Transmissiveis, entre as quais as cardiovasculares;

 Estabelecer um melhor alinhamento das Politicas Piblicas em Sadde, como o Programa Satde
do Homem, com a Sociedade Civil, especialmente as Sociedades Cientificas;

* Promover “Programas de Educagdao Continuada” em nivel nacional com a participagao das

Sociedades Cientificas.
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Diretoria

Nova Diretoria da Sociedade Brasileira de Cardiologia toma
posse no auditorio da Academia Nacional de Medicina

Novo presidente, Marcus Bolivar Malachias, se disse determinado a enfrentar
o desafio de reduzir os obitos por afeccées cardiovasculares

O imponente auditério da Academia Nacional
de Medicina, no Rio de Janeiro, foi o palco
para a posse da nova Diretoria da Sociedade
Brasileira de Cardiologia, presidida por
Marcus Vinicius Bolivar Malachias, na manha
de 17 de dezembro.

O auditério ficou lotado por ex-presidentes
da SBC, pelos presidentes das sociedades
Regionais, Estaduais, dos Departamentos
Cientificos e por autoridades, entre as quais
se destacavam o presidente da Associacao
Médica Brasileira, Florentino de Aradjo
Cardoso Filho e o superintendente da
fundacdo mantenedora da Faculdade de
Ciéncias Médicas de Minas Gerais, onde atua
o novo presidente.

Marcus Bolivar Malachias falou do desafio que
sua gestao estd disposta a enfrentar para reduzir
0s 350 mil 6bitos por causas cardiovasculares
que sao registrados a cada ano no Brasil.
Ele prop6s uma reorganizacdo da Sadde
baseada no tripé ensino-pesquisa-assisténcia
e destacou que para as missdes que comega
a cumprir ndo fez concessoes, reunindo uma
pléiade de especialistas, escolhidos dentre os
mais destacados de cada area da Cardiologia,
para integrar o grupo de colaboradores diretos.

Movidos pelo coracao

O novo presidente comegou afirmando
que “somos movidos pelo coracdo, simbolo
da vida e do maior e mais importante de
todos os sentimentos, o amor”. Destacou a
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representatividade da SBC, que retne 14 mil
especialistas e disse de sua preocupagao
com o fato de que atualmente as afecgbes
cardiovasculares matam 350 mil brasileiros
a cada ano, duas vezes mais que o cancer,
duas vezes e meia mais que os 6bitos por
acidente e violéncia e seis vezes mais que as
mortes por infeccoes, incluida a aids.

Para enfrentar o dificilimo desafio de mudar esse
quadro, Malachias conta com a qualificacao,
o conhecimento, a ética e a integridade
como balizadores da assisténcia a salde.
Ele criticou a importagao de “profissionais com
formagao duvidosa em saGde” que atuam sem
comprovacdao de seus conhecimentos, como
também a fracassada tentativa de interferéncia
publica na concessao do titulo de especialidades
médicas. Nesse aspecto, o novo presidente teve
todo o apoio de outro orador, o presidente da
AMB, que respaldou suas palavras e relatou

Marcus Bolivar Malachias, presidente da SBC - Biénio 2016-2017
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como a unido e a pressao dos 410 mil médicos
brasileiros obrigou o governo a voltar atrds na
medida em que fatalmente nivelaria por baixo a
Medicina no pais.

Carreira e valorizacao

Marcus Bolivar Malachias defendeu “a efetiva
integracao de universidades, empresas, hospitais,
servigos publicos e privados”, com a criagao
da carreira de médico por meio de concurso
publico, que ha de valorizar o profissional e
servir como estimulo a distribuicao de médicos
por todo o territério nacional.

Reiterando tema presente em seus pronun-
ciamentos, o presidente disse ser preciso
“prevenir a doenga e restituir a satde ao
cidaddo”, o que nao é possivel quando a
cada trés receitas emitidas, uma delas nao é
sequer aviada pelo paciente. Enquanto se a
prescricdo inclui mais de trés medicamentos,
menos de 50% serdo tomados. O resultado,
afirmou, é que a taxa de controle de fatores
de risco é inferior a 10%, o que faz que cerca
de 80% da populagao afetada esteja em risco
de infarto, derrame e outras doencas, cenario
que s6 mudard com a participagao de todos
os atores da area da Sadde.

A forca do coracao

Depois de falar de suas ambiciosas propostas
na drea da comunicagao, que inclui a

CONGRESSO DA SBC

campanha “Movidos pelo Coracao” e a
criagdo da Ouvidoria Geral, lembrou que os
novos diretores estdo trabalhando hd mais
de um ano. No préprio dia de sua posse foi
inaugurado o Cardidometro, ferramenta com
que levara a conscientizagdo sobre o risco
e gravidade das doengas cardiocirculatérias
a sociedade leiga. O totem indica a cada
momento o total de ébitos, grande parte dos
quais evitaveis, para o que € preciso introjetar
na sociedade que “a salde é também um
dever de cada cidadao”.

Para os associados, promovera, entre muitos
projetos de valorizagdo, acdes de defesa
profissional, rediscussao de honorarios
e condigcoes de trabalho junto ao setor
publico e salde suplementar. Além disso,
implantara programa de incentivo, beneficios
e desoneracdo, por meio de créditos a
serem acumulados com a adimpléncia e
participagdo nos congressos, e atengao
especial sera dada ao jovem cardiologista ou
aspirante, que poderd ingressar na SBC com
custo minimo.

O orador terminou seu discurso com a
divulgacao do slogan da gestdo, que sera
“A Forca do Coragao”, o agradecimento ao
apoio da sua esposa Melissa e do filho Artur,
presentes. Marcus Bolivar Malachias disse de
sua expectativa de que “tenhamos menos
desencanto e mais esperanca, menos palavras
e mais acoes”. m
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Prevencao

Senador Crivella apresenta projeto para
academias, com subsidios da SBC

Presidente do Derc, Nabil Ghorayeb diz que o projeto nao é ideal, mas o que é
possivel fazer para garantir quem se exercita em academias

O Senado deverda iniciar brevemente
a tramitacdo de um projeto de lei que
obrigard os clubes e as academias esportivas
a fazerem seus clientes preencherem um
novo questiondrio antes de permitir que seja
iniciado um programa de treinamento fisico
ou pratica esportiva. O questionario é melhor
que o fraco PAR-Q que consta no projeto de
lei e foi refeito pelo Derc.

“Nao é o ideal, mas o possivel” explica o
presidente do Departamento de Ergometria,
Exercicio, Cardiologia Nuclear e Reabilitacao
Cardiovascular da SBC (DERC). Para Nabil
Ghorayeb é uma solucao paliativa que deve
reduzir o risco de morte sibita e eventos
cardiovasculares, que tém ocorrido nas
academias brasileiras, e cujas respostas deverao
indicar quem precisa de um exame completo,
inclusive ergométrico de esforco, antes de ser
autorizado a se exercitar.
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O projeto de lei é o resultado de um longo trabalho
da SBC, que ha tempos estd preocupada com
o grande lobby das academias, que avancaram
muito na tentativa de eliminar a obrigatoriedade
de um exame médico e de capacitagao que pode
detectar o risco de morte stbita.

Historico

Nabil relembra que hd 13 anos vigora em
Sao Paulo lei que torna obrigatério o exame
médico para quem se matricula numa
instituicdo, objetivando a prética de fitness.
Acontece que no final da gestdao Kassab,
em 2012, na Prefeitura de Sao Paulo, o vereador
Antonio Donato conseguiu a aprovagao de
uma lei que substituia o exame médico pelo
preenchimento de um questiondrio, o que vai
de acordo com o interesse das academias.

A lei foi vetada pelo prefeito e com razdo, diz
Nabil, pois o questionario é cépia de antigo modelo
canadense do PAR-Q), que tem 30 anos e é
simplista, segundo o médico. “Basta verificar que se
limita a perguntar se o paciente é cardiaco, se sente
dor no peito, se toma remédio e outras perguntas
genéricas, sem ser revisto por ninguém”. O veto do
prefeito foi derrubado na nova gestdao da Camara,
pois o recém-eleito presidente, José Ameérico,
do PT, como Antonio Donato, nem convocaram a
Casa com esse propésito e promulgaram a lei.

Forca-tarefa

Preocupada, a SBC, que ja tinha criado uma
forca-tarefa juntamente com o Conselho




Regional de Educacao Fisica de Sao Paulo
e o Cremesp, comprovou que o0 movimento
para derrubar a exigéncia do ergométrico
tornara-se nacional e tinha como alegacao
que os médicos queriam formar uma reserva
de mercado. Tanto é assim que Rio de Janeiro
e Santa Catarina também aprovaram leis em
beneficio do questiondrio canadense como
prova de aptidao fisica e o senador Romério
do PSB/RJ propos lei no mesmo sentido, que
entrou em pauta em maio, no Senado, e cuja
relatoria cabe a Marcelo Crivella do PRB/RJ.

A forca-tarefa liderada pela SBC procurou o
relator, esclareceu o risco de a nova lei cancelar a
obrigatoriedade do exame completo no pais inteiro.
Haja vista recente aumento de mortes stbitas nas
academias, forneceu subsidios para um questiondrio
adequado que, tendo resposta positiva para certas
perguntas, torna exigivel o exame completo.
“Ainda nao é o ideal”, afirma Nabil, mas o possivel
para preservar a vida de milhdes de pessoas que
vém sendo orientadas a iniciar programas de
condicionamento, mas que precisam fazé-lo com
garantia de que tem condigoes para tanto.

SBC lamenta a morte de Rubem Tabacof

Em 10 de novembro, a Sociedade Brasileira de
Cardiologia perdeu um de seus mais ilustres
socios, o decano da Cardiologia brasileira
Rubem Tabacof, aos 98 anos. A paixdo pela
profissdao despontou muito cedo, aos 16 anos,
quando ingressou na Faculdade de Medicina.

Nascido em 1917, na Bessarabia, um territério
que se divide entre a Moldavia e a Ucrania,
Tabacof chegou a Salvador em 1924.
Exerceu atividade profissional na area da
Cardiologia durante mais de 60 anos, tendo
sido professor universitdrio da Faculdade
de Medicina da Universidade Federal da
Bahia. Consultor médico especializado em
Clinica Médica e Cardiologia, Rubem Tabacof
alcangou projecao nacional e internacional.
Seu consultério atingiu a impressionante
marca de 45 mil fichas de pacientes.

Em 2005, aos 88 anos, recebeu o titulo de
Cidadao de Salvador. Em 2008, publicou o
livro Memérias de um médico de coracao —
uma ode ao trabalho. Recentemente, ja aos
96 anos, recebeu a placa de honra ao mérito
da SBC, pelos relevantes servigos prestados
a Sociedade, quando de sua gestao,
no biénio 1963/1964.

Rubem Tabacof foi delegado representante do
Brasil em congressos mundiais de Cardiologia

em Moscou, Washington, Londres, Nova
Delhi, Santiago, Buenos Aires, Montevidéu,
México e Toquio.
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Congresso Brasileiro de Cardiologia .

Comercializacao do Congresso de 2016 reuniu em
Sao Paulo os mais importantes parceiros da SBC

Durante o encontro, no Blue Tree Morumbi, patrocinadores escolheram estandes,
simposios-satélite e apoio a sessoes de Diretrizes em Debate

Com a presenca de quase 200 representantes
dos laboratérios, produtores de equipamentos,
hospitais, fabricantes de alimentos e fornecedores
de servico que tradicionalmente patrocinam os
eventos da SBC, teve inicio com um café da manha
no Blue Tree Morumbi, dia 23 de novembro,
a comercializagdo do 712 Congresso Brasileiro de
Cardiologia, marcado para o final de setembro de
2016, em Fortaleza.

Cada representante de empresa patrocinadora
recebeu um folder sobre o Centro de
Convengoes, que é considerado o mais moderno
e com melhor infraestrutura do Brasil, planta
completa da drea de exposicdes, formularios
para reserva de patrocinio, seja de estande,
de atividades de marketing, simpésios-satélite,
sessbes especiais, e a informagao de que, ap6s
o evento, cada patrocinador receberd uma
relacio completa de todos os congressistas
inscritos, cujo nimero devera se aproximar
de sete mil.

Reunido de Comercializacao do 71° CBC
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O evento foi aberto pelo gerente geral da SBC
Rodolfo Vieira, que explicou o funcionamento
do Congresso, cuja planta foi desenhada de
forma a que tanto na entrada como na saida e
no caminho para os auditérios os congressistas
tenham que passar necessariamente pela
area de exposicoes; enfatizou a climatizacao
perfeita dos dois pavilhoes e informou que em
trés areas distintas havera wireless. Formada a
mesa diretiva dos trabalhos, a qual tomaram
assento o presidente da SBC, Angelo de Paola,
o presidente eleito, Marcus Vinicius Malachias,
o presidente do congresso de Fortaleza, Joao
David de Souza Neto, o vice-presidente Sérgio
Montenegro, o vice eleito, Eduardo Nagib Gaui,
os diretores eleitos Celso Amodeo, Denilson
Albuquerque e Glaucia Moraes Oliveira, falou
inicialmente o presidente da SBC.

Angelo de Paola agradeceu a confianga dos
parceiros presentes, que ha anos apoiam as
iniciativas da SBC, e ressaltou que a instituicao
tem recebido patrocinio, apesar dos momentos
dificeis pelos quais passa o pais. Foi gragas a
esse apoio, disse, que o congresso deste ano
teve uma grade cientifica impecavel e que a
SBC pode realizar suas campanhas em prol da
populacao brasileira.

O presidente eleito Marcus Vinicius Malachias
também ressaltou a comunhao de objetivos e
de ideais entre a SBC e seus parceiros e disse
de sua proposta de reduzir a mortalidade
cardiaca, conseguindo uma maior adesao
dos pacientes a medicagao. Lembrou que as
doencas cardiovasculares lideram como causa




de morte, “pois matam duas vezes mais que
o cancer, trés vezes mais que a violéncia e
seis vezes mais que as doencas infecciosas,
incluida a aids”.

Para o orador, nao é impossivel aumentar a
adesdo aos tratamentos, e deu como exemplo a
Argentina e o Paraguai que, proporcionalmente,
tém maior nimero de hipertensos com a pressao
controlada; o Canad4, que tem 65% dos seus
pacientes devidamente medicados; enquanto
no Brasil, com 40 milhdes de pacientes da
doenca, apenas 20% a tém sob controle, indice

que é semelhante em relagdo a diabetes e a
outras doencas.

O presidente do Congresso de Fortaleza, Joao
David de Souza Neto, lembrou que h4 43 anos
o Ceard nao recebe um congresso nacional
da SBC, mas garantiu que hoje tem o melhor
Centro de Convengbdes do Brasil, uma rede
hoteleira do mais alto nivel e atragbes, inclusive
restaurantes, que certamente fardo do evento
que se prepara um congresso inesquecivel e
equiparavel aos melhores ja realizados pela
Sociedade Brasileira de Cardiologia. m

Encontro aconteceu no Blue Tree Morumbi, em 23 de novembro de 2015

Regionais

SBC/AL

Como presidente futuro da SBC-AL (Gestao
2016-2017), Pedro Ferreira de Albuquerque
esteve com os demais membros da diretoria
eleita na sede de sua sociedade.

Foram delineados assuntos voltados a estratégias,
eixos de agoes e planejamentos.

A Educagao Continuada e a divulgagao do
conhecimento juntamente com agoes voltadas
para a prevengao de doencas cardiovasculares
a populacao leiga fardo parte deste trabalho
em equipe.

Reuniao de Pedro Ferreira Albuquerque, presente futuro da SBC/AL,
com a Diretoria eleita na sede da regional
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SBC/PE

O Departamento de Ecocardiografia da Estadual
promoveu uma reunido cientifica, no dia 12 de
outubro, na Associacdo Médica de Pernambuco,
com inscrigbes gratuitas. Foram realizadas duas
mesas, a primeira sobre Valvopatia — Estenose
Adrtica, com coordenacao de Roberto Pereira,
apresentagao de caso de Eugénio Albuquerque, e
atualizacao do tema com Monica Chaves Becker.
A segunda foi sobre Miocardiopatia — Fun¢ao do
VE, com coordenacao de Brivaldo Markman Filho,
apresentacao de caso de Giordano Bruno Parente,
e atualizagdo a cargo de José Maria Del Castilho.

Departamento promoveu Reunido Cientifica com inscrigbes gratuitas

SBC/PI

Aconteceu em Teresina nos dias 3, 4 e 5 de setembro
0 XXXV Congresso Norte Nordeste de Cardiologia
e VIl Congresso Piauiense de Cardiologia.

José Itamar Abreu Costa, presidente da Sociedade Norte Nordeste
de Cardiologia; Carlos Eduardo Lima, presidente do Congresso e
Jodo Francisco, presidente da SBC/PI

SBC/PR

A Sociedade Paranaense de Cardiologia promove
nos dias 29 e 30 de abril de 2016 o 432 Congresso
Paranaense de Cardiologia, no Expo Unimed, em
Curitiba. “No evento poderemos nos atualizar com
as novidades da especialidade e encontrar colegas

Jornal SBC 161 - Dezembro - 2015

.
g
3]
=]
S
g

«Q
S

2
=
g
w
3
3
e

1d/2dS oedebinaiq :0j04

que ndo temos oportunidade de ver por causa da
rotina”, afirma o presidente do 432 Congresso,
André Langowiski. O objetivo é aprofundar temas
do cotidiano cardiolégico e discutir novas politicas
plblicas de satde. “Mais uma vez faremos a
parceria com a Secretaria de Estado da Sadde do
Parand, pela qual profissionais de sadide do SUS
de todo o Estado comparecerao para eventos
direcionados a sua realidade”, ressalta.

SBC/SE

Realizou-se no periodo de 15 a 17 de outubro
o Xl Congresso Sergipano de Cardiologia, que
contou com a participacao de diversos médicos
e estudantes que assistiram a excelentes
apresentagoes de palestrantes locais e de outros
estados do Brasil.

XII Congresso Sergipano de Cardiologia contou com palestrantes de
diversos estados do Brasil

SBC/SP

O Estudo Epidemiolégico das Doengas
Cardiovasculares do Estado de Sao Paulo (Epico)
tem como proposta fazer um levantamento
epidemiolégico  da  populagio  paulista,
identificando os fatores de risco para as doengas
do coracdo nas diferentes regides do estado e,
a partir dessas informagbes, tragar estratégias
mais assertivas para a abordagem dos cuidados
basicos de satde. O estudo esta saindo de sua fase
embrionaria, com o levantamento epidemiolégico
iniciado em um pequeno néimero de municipios.
Serdo avaliadas as incidéncias de fatores de risco
como hipertensao, hipercolesterolemia e diabetes
nas UBS. “Queremos conhecer nossa populacio e
os fatores de risco inerentes”, resume o pesquisador
e coordenador do estudo, Henrique Fonseca. m
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Departamentos

SBC/DA

Comecgou o Programa de Educagao Continuada
Atero na Web. O Departamento de Aterosclerose,
em parceria com a Sanofi, reuniu especialistas para
oferecer as melhores e mais atualizadas informacoes
sobre “Dislipidemia e prevencao cardiovascular”.
J& foram gravados quatro programas:

14/07 - Risco cardiovascular na pratica clinica,
com Maria Cristina Izar e Andre Faludi

18/08 - Prevencao cardiovascular no paciente
diabético, com Henrique Tria Bianco e Daniel Branco
22/09 - Seguranca das estatinas, com Maria
Cristina Izar e Andrei Sposito

13/10 - Risco residual: Além do tratamento do
LDL, com Francisco Saraiva e Ana Paula Chacra.

e 3
o
> EEN

http://www.ateronaweb.com.br/

SBC/DCC/GEECABE

O médico precisa ter senso critico para nao
tomar decisbes embasadas em  evidéncias
cientificas insuficientes e estamos repletos de
equivocos provocados por esta passiva aceitacao
de argumentos invdlidos. O primeiro objetivo do
Grupo de Estudos em Epidemiologia e Cardiologia
Baseada em Evidéncias (GEECABE) consiste em
ampliar as discussoes a respeito da utilizagdo das
ferramentas da Medicina Baseada em Evidéncia.
O GEECABE visa estimular e promover a pesquisaem
epidemiologia cardiovascular através de atividades
de discussao metodoldgica e da promocao de
registros epidemiolégicos em nosso pais. Para tal,
convidamos a todos que se tornem sécios através

do portal da SBC no link: http:/departamentos.
cardiol.br/geecabeffiliacao.asp

SBC/DCC/GECETI

Sera realizado nos dias 11 e 12 de dezembro
o | Simpésio TECA, com atualizacao das novas
diretrizes de reanimacdao cardiopulmonar
publicadas em outubro pelo ILCOR e AHA.
O evento ocorrera no Hotel Maksoud Plaza em
Sao Paulo e contard com a presenga do presidente
nacional do GECETI, Gilson Feitosa Filho, e de
varios representantes regionais. Na ocasidao, os
autores e revisores dos capitulos também estarao
presentes, participando das atividades e debates.
Nos dias 28, 29, 30 e 31 de outubro ocorreu
o seminario Cardiologia em Foco, organizado
pelos membros da LACOR, Liga Académica de
Cardiologia da UFPI (Universidade Federal do
Piaui), em parceria com a SBC- Pl e o GECETI.
O evento foi realizado no Hospital Universitario
da Instituicdo, e contou com modulos tedrico
e pratico sobre temas diversos em Cardiologia,
incluindo médulo de reanimagao cardiopulmonar.

SBC/SBHCI

A campanha Coragao Alerta ganhou espaco
proprio no 709 Congresso Brasileiro de
Cardiologia, em Curitiba. O objetivo foi levar
aos especialistas a importancia da identificagao,
prevencao e tratamento do infarto, doenca
cardiaca que mata cerca de 100 mil pessoas
por ano no Brasil. Coracao Alerta é uma acao
da SBHCI e da SBC. “Foi uma oportunidades
de dar mais visibilidade junto aos médicos e
profissionais de satdde, um publico formador
de opiniao”, afirma Marcelo Cantarell;,
coordenador da campanha e presidente eleito da
SBHCI (2016/2017). Mesmo sendo direcionada
ao publico leigo, a SBHCI considera de extrema
relevancia disseminar permanentemente essa
cultura entre especialistas, para que possam
contribuir multiplicando-a aos cidadaos. m
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Highlights m

CARDIOLOGIA DA MULHER

Coorte (2006-2013), gestantes com cardioversor-desfibrilador implantavel (CDI), descreve
desfechos obstétricos/neonatais/cardiacos, gravidez/pés-parto. Doze mulheres (7 cardiopatia
estrutural, 5 canalopatias), 20 gestacdes, 14 nascidos vivos, sem morte materna, CDI sem
complicacdo. Doze terapias: duas mulheres; uma com aborto espontaneo. Um natimorto,
3 abortos, 1 interrupcao (maes: QT longo, tetralogia de Fallot e sindrome Laubry-Pezzi
corrigidas, respectivamente). Crescimento intrauterino restrito (4), baixo peso (3), hipoglicemia
neonatal (5). Gravidez ndo exerce efeito sobre o CDI, mas aborto pode ter sido induzido por
choques. Ha piora materna em cardiopatias especificas; betabloqueador deve ser mantido
(mae: beneficio > risco).

Referéncia: Europace. 2014; 11: 1587-1594.

Maria Alayde Mendonca
SBC/DCM

CORONARIOPATIAS EMERGENCIAIS E TERAPIA INTENSIVA

No ultimo dia 15 de outubro foi lancada a atualizacao das diretrizes do ILCOR/AHA, sobre
RCP. Entre as alteragoes mais importantes foram a incorporacao de tecnologias de midia social
para convocar socorristas, diferentes correntes de sobrevida, frequéncia de compressoes
estabelecida de entre 100-120/min, orientagdo do atendente de servico de urgéncia
a distancia, vasopressina nao mostrou beneficio em relacdo a epinefrina, importancia da
correcao da hipotensao p6s-PCR (PA > 90 mmHg), nao administrar O, em pacientes com
SCA sem hipoxia, o uso de dispositivos invasivos de reperfusao pode ser uma alternativa
em PCR refratdria >20 min. O guideline completo encontra-se disponivel gratuitamente
em: <eccguidelines.heart.org/index.php/circulation/cpr-ecc-guidelines-2>.

Referéncia: Mark S. Link, Lauren C. Berkow, Peter J. Kudenchuk, Henry R. Halperin, Erik P. Hess,
Vivek K. Moitra, Robert W. Neumar, Brian J. O’Neil, James H. Paxton, Scott M. Silvers, Roger
D. White, Demetris Yannopoulos and Michael W. Donnino. Circulation. 2015;132:5444-S464,
doi:10.1161/CIR.0000000000000261

Luiz Bezerra Neto
SBC/DCC/GECETI
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-~ Portal SBC
Um dos maiores do mundo
em Cardiologia

A SBC oferece aos seus associados e ao publico em geral dois
portais: um focado na atualizacao e no ensino cientifico de
cardiologistas (cientifico.cardiol.br) e outro prestando servicos,
orientando e informando sobre a prevencdo de doencas do
coracao para o publico leigo (prevencao.cardiol.br).

- Mais de 700 mil acessos ao més

- Educacao medica a distancia

- Acesso a Revista ABC, Jornal SBC e Diretrizes
- Links com as melhores publicacdes internacionais

- Conteudo cientifico e noticias dos mais importantes
congressos mundiais

- Informacdes e servicos para o publico em prol da qualidade de
vida e prevencao de doencas cardiovasculares

www.cardiol.br




SBC na Midia

Publicacao destaca o 70°Congresso

A revista News Cor dedicou nove pdginas
para a cobertura do 70° Congresso
Brasileiro de Cardiologia. O titulo
principal e com chamada de
capa foi: “SBC: sete décadas de
pioneirismo e exceléncia em
Cardiologia”. A publicacao
apresentou os resultados da
pesquisa desenvolvida pelo
coordenador do Comité de

Controle do Tabagismo da

SBC, Marcio Goncalves de

Sousa, e ainda ressaltou os

debates realizados no evento

sobre a medicacdo injetavel

para o controle do colesterol.

O Museu do Coracdo mereceu

duas pdginas exclusivas onde

o coordenador da mostra, Emilio
Zilli, falou das inovagbes apresentadas
em Curitiba. m
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Boas Praticas na midia eletronica

O Programa de Boas Praticas Clinicas em
Cardiologia lancado em Sao Paulo pela
SBC com participacdo da American Heart
Association, o Ministério da Satde e Hospital
do Coracao teve uma série de reportagens
publicadas na midia setorial. Os portais da
Associacdo Médica Brasileira, Nacional de
Seguros, a revista Hospitais Brasil, o Saude
Business, o Snif Doctor, entre outros,
destacaram a iniciativa. Os sites lembraram
que o projeto vai enfocar a adesao as
diretrizes assistenciais em trés areas,
Insuficiéncia Cardiaca, Fibrilagcio Atrial e
Sindrome Coronariana Aguda. =
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Mineiros nocomando
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Mineiros est3 .
Uma reportagem no jornal O Tempo de = medicas na:iumgi.;mmandn de entidades

Belo Horizonte informou a coincidéncia | &5 prsidenes s socicdadcs bomssciras aseerens e s cergs o
que ocorre nesteanoeem 2016 quando | =® &« ces e,

sete entidades médicas nacionais serao
comandadas por mineiros. Além do | &
presidente da SBC, que serd Marcus |
Vinicius Bolivar Malachias, as sociedades
de Dermatologia, Gastroenterologia,
Ortopedia e Traumatologia, Urologia,
Pneumologia e Patologia Clinica terao
presidentes nascidos em Minas Gerais.
Entre as sete, a SBC é a maior em
nimero de sécios, 14 mil, e segundo
o presidente futuro: “cerca de 2 mil
sao mineiros”. m

SBC participa em mais trés programas da TV Globo

A SBC esteve com tenda montada em mais

trés programas Bem Estar da TV GClobo. 2 CEN SRl AR
A série Bem Estar Global é transmitida s

ao vivo de vdrias cidades para todo o ‘Bem Estar Global' vai a Fortaleza e
pais. Os dois altimos programas foram fala sobre perda de peso com a danca
gerados de Fortaleza, no Ceard, em 30 OGIM ek st -ome 5 4 oo apar  amagrucss
de outubro, e Campinas, no interior S = Qg

de Sdao Paulo, em 13 de novembro.
Durante todas as edicoes, a SBC fez
medicoes de colesterol e glicemia,
além de afericao de pressao e medidas
antropométricas. A equipe da SBC
ainda fez demonstracbes do TECA

L no palco. Em setembro o evento foi
transmitido ao vivo da cidade de Vitoria,
no Espirito Santo, com igual participagao da Pt s caasets s 3510 S Gl P e
Sociedade Brasileira de Cardiologia, sempre i A s e T

apoiada pelas Estaduais locais. = L = kit
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Educacao 2

Lancado o primeiro aplicativo brasileiro para
medicos para consulta imediata em situacoes
de emergéncia cardiaca

"Cardio ER" foi desenvolvido com base na experiéncia do InCor.
APP ja foi baixado por mais de 30 mil pessoas

O primeiro e Gnico aplicativo de condutas Ko AR -
médicas do Brasil, voltado para médicos,
residentes e alunos de medicina em geral —
principalmente aqueles que trabalham
com pacientes criticos, UTI e unidades de
emergéncia -, “Cardio ER” acaba de ser
lancado pela Manole Digital, do grupo Manole
Educacdo. Para baixa-lo, basta fazer a busca
por “Cardio ER” na Apple Store.

O contetdo do aplicativo contempla
fluxogramas de conduta médica, figuras,

tabelas, doses de medicamentos, calculos CARDIOLOGIA
de drogas vasoativas e sedativos, diretrizes DE EMERGENCIA
nacionais e internacionais relacionadas a EM FLUXOGRAMAS

area de emergéncias cardiolégicas. Ele ainda
permite acesso a um Blog com artigos
comentados e atualizacdo dos principais o

X . anole_
estudos publicados nos maiores congressos Educagio
mundiais de Cardiologia. m

Apareca
zs Sociedade

Anuncie no Jornal SBC

Publicacdo com noticias e novidades da Sociedade Brasileira de Cardiologia
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English Corner

Dear readers,

Here follows the dialogue
between the Intern and the
patient’s family doctor.

Physician (patient’s family
doctor — Hello Dr. Goldman.
How is Mr. Davis doing?

Ricky Silveira
Mello

Intern — He is fine, considering
what he had.

Professor de inglés
especializado em
Cardiologia

rickysilveiramello@
gmail.com

Physician — What do you
think he had?

Intern — A myocardial infarction.

Physician — | have to agree with that. Let’s go to
my room and discuss the problem.

Physician — What did you find on the physical exam?
Intern — There really wasn't anything remarkable.
Physician — Does that surprise you?

Intern — No, not really.

Physician — What conditions would you consider
as ruling out an MI?

Intern — Pulmonary embolus, cardiac neurosis,
dissecting aneurysm and acute pericarditis.

Physician — That's quite good. | would also
consider hiatal hernia. He wasn't in shock when |
saw him, nor was there any evidence that he was
going into acute pulmonary edema. Would you
expect to see fever at the onset of this condition?

Intern - Yes, | would.

Physician — It is usually absent at the onset,
in contrast to acute pericarditis. It will usually

rise within 24 hours and remain so for about a
week. Have any of his lab studies come back?

Intern - Yes, they are over here.

Physician — Well, his white count is normal.
This will probably go up tomorrow and stay
up for about a week. Would you please order
another one for tomorrow? What would you
expect the sed rate to show?

Intern — That also goes up on about the second day
and will remain elevated for more than a week.

Physician — | see his SGOT is elevated, and so
is the LDH. Which one of these will remain
elevated longer?

Intern — The LDH.

Physician — Has the cardiogram come up to the
floor with the rest of his chart?

Intern - Yes, it has. Here it is.

Physician — There is elevation of the ST-segment and
T-wave, and these waves look abnormal. His rate and
rhythm appear to be all right. What complications
will you be looking for during his recovery period?

Intern — Congestive heart failure; pulmonary
embolus, secondary to phlebitis of the leg;
arrhythmias; cerebrovascular accident; rupture
of the heart; and shock.

Physician — What are the most common
arrhythmias during this period?

Intern — Ventricular premature beats are the
most common. Atrial fibrillation and prolonged
A-V conduction are next.

Physician — Well, let us see our patient now.

Best regards, Ricky. m
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Calendario .

Rio de Janeiro (R)) Curitiba (PR)
Fortaleza (CE) Belo Horizonte (MG)  http://socerj.org.br/  http://sbc-pr.org/
http://departamentos. = http://departamentos.
cardiol.br/sbcev/ cardiol.br/dic/

11 a14 19 a 21 26 a 28

XXXVI Congresso Congresso de XXXVII Congresso de
Norte Nordeste Cardiologia do Cardiologia do Estado
de Cardiologia e Estado do Rio de Sao Paulo

282 Congresso de GCrande do Sul — Sao Paulo (SP)
Cardiologia do SOCERGS 2016 http://www.socesp.
Estado da Bahia Gramado (RS) org.br/

Salvador (BA) http://www.socergs.

http://sociedades. org.br/

cardiol.br/rn

http://sociedades.

cardiol.br/ba/

<
=

7a9

XXVI Congresso da
Sociedade Mineira
de Cardiologia

Belo Horizonte (MG)
http://www.smc.org.br/

8al0

SOLACI - SBHCI 2016
Rio de janeiro (R))
http://sbhci.org.br/

JUNHO

11a13 23 a 25

712 Congresso
Brasileiro de
Cardiologia
Fortaleza (CE)
http://cientifico.
cardiol.br/

XV Congresso
Brasileiro de
Insuficiéncia
Cardiaca

Campos do Jordao (SP)
http://departamentos.
cardiol.br/sbc-deic/

SETEMBRO

AGOSTO
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NIOVEMBRO

20 a 22 21 a 22 21 a 22

132 Congresso XX Congresso de X1l Congresso

Fluminense de Cardiologia de Mato | Brasileiro de

Cardiologia Grosso do Sul Cardiogeriatria

Bizios (R)) Local nao definido Natal (RN)

http://socerj.org.br/  http://sociedades. http://departamentos.
cardiol.br/ms/ cardiol.br/decage/

2a5s 24 a 26

XXIV Congresso 232 Congresso do

Brasileiro de Departamento de

Cardiologia e Cirurgia | Ergometria, Exercicio

Cardiovascular e Reabilitagao

Pediatrica Cardiovascular da

Belo Horizonte (MG)  SBC (DERC)
http://departamentos.  Rio de Janeiro (R])

cardiol.br/sbc-dcp/ http://departamentos.
cardiol.br/sbc-derc/

27 a 29

X1l Congresso do
Departamento

de Hipertensao
Arterial/SBC
Curitiba (PR)
http://departamentos.
cardiol.br/sbc-dha/

Veja mais
Outros eventos da SBC e da Cardiologia
podem ser acessados no portal www.cardiol.br

Parabéns aos cardiologistas
aniversariantes do més!

Confira em: http://socios.cardiol.br/aniversariantes.asp
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ﬂ Palesfras SBC On De

.};

A SBC disponibiliza os contelidos das principais palestras do Congresso Brasileiro de Cardiologia em formato de

video sob demanda.

Tenha acesso aos conteldos de seu inferesse e monte a sua propria programacdo cientifica. Agora vocé pode

assistir as palestras no conforto da sua casa ou consultério.

As palestras adquiridas sdo disponibilizadas no ambiente virtual da Universidade Corporativa da SBC.

Confira as vantagens:

Facilidade e conforto para vocé
Assista as Palestras SBC On Demand
de onde estiver em seu tablet ou cehularl

Acesso ilimitado
24H O conteudo que vocé quer a
qualguer hora, em qualquer lugar.

Do seu jeito

l'enha uma programacao cientifica personalizada.
Vocé pode adquirir quantas palestras quiser de
acordo com a sua preferéncia.

Para mais informacdes, acesse:

www cardiolbr/universidade/ondemand

Imperdivel

Adauira suas palesiras por apenas
B% 15.00 (associado SBC)

R$ 2500 (nao associado)

Disponibilidade
Conteddo disponivel logo

apas O evento.

Pacote de palestras
Adaquira fambeém o pacote de

palesiras completo com descaonio,




