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Entrevista:

Ministro de Saude reconhece que
tabela do SUS estéa defasada em
entrevista para o Jornal SBC
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MARCUS VINICIUS BOLIVAR MALACHIAS

O olhar do meédico

O olhar do médico é o equilibrio entre a ciéncia e o hu-
manismo, a razéo e o sentimento, a observacao e a in-
terpretacéo, a constante busca pela paz mesmo no eter-
no combate aos males que pdéem em risco tanto o corpo
quanto a mente. Aos olhos atentos do médico expe-
riente, muitas doencas séo diagnosticadas pela simples
observagéo. A exoftalmia do hipertireoidismo, o esforco
respiratério do enfisema, a dispneia e os edemas da in-
suficiéncia cardiaca, a face congesta da doenga renal, o
vespertio do lupus, o tom de pele do Addison, a marcha
ataxica do disturbio cerebelar, mas também, o semblante
sem horizontes da depressao e a inquietude da ansieda-
de, sdo alguns dos muitos diagndsticos feitos no dia a dia
dos consultérios, mesmo antes de iniciada a anamnese,
o dialogo entre médicos e pacientes.

Cada vez mais, a visao do médico é amplificada pelo
avanco tecnoldgico de tomografias, ressonancias, ultras-

sons, cintilografias, provas laboratoriais e toda a parafer-

nalia de que a moderna medicina dispbe para desvendar
diferentes disturbios ocultos, possibilitando diagnésticos
cada vez mais precoces e precisos. Mas, mesmo com to-
dos esses intrincados recursos, nao existem exames que
quantifiquem a intensidade da dor, o grau da angustia, a
magnitude do estresse ou os tormentos da alma, males
que s6 podem ser percebidos pelo olhar atento e sensivel
de quem escolheu salvar e preservar vidas.

Para o bom médico, tao importante e tao necessario
quanto descobrir qual é a doenca que aflige o individuo é
decifrar quem é a pessoa acometida pela doenga. O olhar
do médico ndo é so6 de investigacao, a laboriosa interpre-
tacao de fragmentos de sintomas e sinais para o encontro
do diagndstico mais correto e o mais indicado tratamento.
E também o olhar de bem querer, de compaixao e muitas
vezes de consolo diante de tao frequentes derrotas para
os males sem solugdo. E missdo do verdadeiro médico
ver com os olhos e enxergar com o coragao.




Diretoria

Entrevista
Ricardo Barros,

ministro da Saude

[ ] O ministro da Saude, Ricardo Bar-
ros, foi entrevistado pelo Jornal SBC durante
evento promovido pelo Grupo de Lideres Em-
presariais - Lide, no Hotel Hyatt, em Sao Pau-
lo, em agosto. Ricardo Barros citou algumas
metas de sua pasta, como melhorar a gestao,
o financiamento da saude, prevenir a obesi-
dade e combater o sedentarismo, ampliar os

“Eu reconheco
que ha tabelas
muito defasadas e
que os incentivos
foram criados
para dar uma
equilibrada nas

g acordos com a industria de alimentos para ° =
5 , , P contas. Distorcoes
2 reduzir o sal e o agucar nos produtos, entre .
2 S . implementadas
£ outras medidas. “Precisamos descascar mais o
fof : e desembalar menos, fazendo a promog¢éo da pref:lsam ser
Ricardo Barros durante almogo-debate revistas”

alimentacdo saudavel e menos processada”.

> Jornal SBC: Uma consulta médica no SUS custa, em média, R$ 10,00. Como promover a melhoria do atendimen-
to com honorarios tdo baixos?

Ricardo Barros: N6s temos hoje o financiamento do Sistema Unico de Satide com 60% dos recursos pagos pela tabela SUS.
Essa que esta defasada ha muito tempo. Os outros 40% sao incentivos, que sao pagamentos da rede de urgéncia e emergéncia
e da rede cegonha. Sado pagamentos maiores do que a tabela SUS para determinados procedimentos. Criou-se uma preferéncia
para determinados prestadores que recebem aquele credenciamento ou ndo. Ha uma distor¢cao no modelo de financiamento.

> Jornal SBC: Como assim?

Ricardo Barros: Temos trés modelos de financiamento de saude no Brasil. O copagamento, que € a Farmacia Popular, o go-
verno paga uma parte e o cidadao paga a outra. O pagamento por demanda, que sao as UPA, onde o governo estabelece um
servico, diz como aquele servico deve funcionar e ficar a disposicao da populacéo, e paga 50% do custeio. A UPA funciona com
50% do Governo Federal, 25% do Estadual e 25% do Municipal. O servico fica aberto e ndo fatura producao. E o terceiro é o
pagamento do servigo como esta na tabela SUS.

“Nés pretendemos fazer a revisao de todos
os protocolos e diretrizes terapéuticas”

> Jornal SBC: E qual seria 0 modelo ideal?

Ricardo Barros: Nés precisamos escolher um modelo ideal para financiar a saide, mas eu nao me arrisco a pensar nisso antes
de termos a informatizacao total do sistema e sabermos, de fato, o que acontece. S6 entdo poderemos escolher uma maneira
na qual o governo possa financiar um bom servico de saude, sendo justo com todos os prestadores. Porque hoje os hospitais
gue nao tém o credenciamento da rede recebem R$ 400,00 em uma diaria de UTI, e o outro do lado tem o credenciamento e
recebe R$ 800,00, na mesma didria. Essa distor¢cdo s6 pode ser resolvida com uma revisao geral do sistema, mas eu reconhego
que ha tabelas muito defasadas e que os incentivos foram criados para dar uma equilibrada nas contas. Distor¢oes implemen-
tadas precisam ser revistas.

“Precisamos descascar mais e desembalar menos”

> Jornal SBC: Os medicamentos para a hipertensao e colesterol, disponiveis na Farméacia Popular, ndo sédo os
mais eficazes. O Ministério pretende atualizar a lista de medicamentos, inclusive com remédios que ja possuem
patentes liberadas?

Ricardo Barros: Nés pretendemos fazer a revisao de todos os protocolos e diretrizes terapéuticas, inclusive o que esta sendo oferta-
do na Farmacia Popular. E um trabalho que ja se iniciou e os especialistas, em cada area, estao sendo convocados para discussao
de que forma podemos modernizar os protocolos do SUS sem que isso, necessariamente, represente aumento de custo.
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Roberto Giraldez, editor-chefe do Cobertura Online

Mais de 20 entrevistas estao
disponiveis no portal da SBC

O Cobertura Online do Congresso Europeu, realizado de 27 a
31 de agosto, em Roma, na ltalia, disponibilizou no portal da
SBC mais de 20 videos com entrevistas de pesquisadores que
foram conferencistas no evento.

O editor-chefe, Roberto Giraldez, destacou estudos de gran-
de impacto que irdo auxiliar as condutas na pratica clinica.
Os trabalhos apresentados no maior congresso mundial de
Cardiologia foram nas mais diversas areas, como insuficién-
cia cardiaca, anticoagulagao, insuficiéncia coronariana, uma
série de estudos de avaliagado néo invasiva, entre outros.

O Cobertura Online ainda dispo-
nibiliza no link: http:/congresso. = Boehringer 7
cardiol.br/esc16/ varios estudos il tngelheim ‘%g@
apresentados no ESC 2016.

~
A SBC agradece o patrocinio ‘ ’
da Boehringer Ingelheim e Lilly,

o . Daiichi-Sankyo
Daiichi Sankyo e Pfizer.

Brasil realiza Sessao
Conjunta com europeus

A Sessao Conjunta entre a SBC e a Sociedade Europeia
de Cardiologia, no Congresso em Roma, reuniu especialis-
tas para debater os novos tratamentos de dislipidemia para
prevenir as doengas cardiovasculares. Os moderadores fo-
ram Marcus Bolivar Malachias e Fausto Pinto de Portugal.
Falaram pela ESC Pedro Mata, da Espanha, e Marja Riitta
Taskinen, da Finlandia. Andrei Sposito fez a apresentagéo
“Nao é preciso se preocupar com HDL?”, e Raul Dias dos
Santos tratou de “Avancos no tratamento de dislipidemias”.

Raul Dias dos Santos ‘ Andrei Spésito

Congresso Europeu teve
encontro da SBC com a AHA

Marcus Bolivar Malachias, Eduardo Nagib, David Brasil, Raul
Dias dos Santos, Leandro Zimerman, Glaucia Maria Moraes de
Oliveira, Denilson Albuquerque e Angelo de Paola representa-
ram a SBC em reuniao com diretores da American Heart Asso-
ciation, em Roma, na Italia. “O assunto mais relevante foi a ex-
pansao do Projeto de Boas Praticas Clinicas em parceria com
0 AHA para mais nove hospitais em nosso pais, perfazendo
um total de 15 centros no Brasil. Esse projeto busca identificar
e fazer uma analise da adesao de diferentes hospitais publicos
as Diretrizes Brasileiras referente ao tratamento de pacientes
com insuficiéncia cardiaca, sindrome coronariana aguda e fibri-
lacéo atrial’, destaca Denilson Albugquerque. Foram discutidas
parcerias entre a SBC e AHA para futuras publicagdes como
resultado do projeto de Boas Praticas Clinicas.

SBC e AHA fazem reunido durante Congresso Europeu

ACC e SBC realizam
reuniao em Roma

Diretores da SBC se reuniram, em Roma, na ltalia, durante o
Congresso Europeu de Cardiologia com diretores do American
College of Cardiology. No encontro, onde participaram pela
SBC Marcus Bolivar Malachias, Eduardo Nagib, Glaucia Ma-
ria Moraes de Oliveira, Denilson Albuquerque e David Brasil,
foram discutidos o Simpdsio ACC/SBC e o estande do College
em Fortaleza, a presenca do Brasil na Latin America Regional
Conference, em 7 e 8 de outubro na cidade do México, e faci-
lidades no acesso do ACC Membership para sécios da SBC.
“Ainda tratamos de assuntos para 0 ano que vem, como o Sim-
poésio Conjunto da SBC/ACC durante o ACC.17, em Washin-
gton, e os planos para Simpdsios Conjuntos também no 72°
Congresso Brasileiro de Cardiologia, em Sao Paulo”, informa-
ram Eduardo Nagib e David Brasil.

Integrantes da SBC e do ACC no encontro em Roma
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Congresso
reune seis mil
congressistas

Fotos: Digital Produgdes

“Sozinhos somos fracos,

mas unidos somos fortes”,
conclamou o presidente da SBC
na abertura do evento

O 71° Congresso Brasileiro de Cardiologia congre-
gou durante trés dias os cardiologistas de todo o
pais que foram a Fortaleza para debater e revisar os
estudos mais recentes que podem ser aplicados na
pratica clinica.

A SBC promoveu, com entidades internacionais
como ACC, AHA, ESC, SPC e simpdsios conjuntos.
A Diretoria da SBC ainda se reuniu com integran-
tes dessas entidades coirmas para avaliar e acordar
acoes integradas.

A conferéncia magna foi feita por Paul Whelton e, du-
rante a cerimoénia de abertura, a SBC prestou home-
nagens e premiou cardiologistas de destaque.

O presidente do 71° CBC, Joao David de Souza Neto,
lembrou que o evento é o maior da América Latina
€ que 0s cearenses, sempre receptivos, foram bons
anfitrides. O diretor cientifico Raul Dias dos Santos
destacou a grande responsabilidade de organizar o
Congresso em um ano de crise. “Tivemos que cortar
um terco dos palestrantes, infelizmente. Porém, con-
seguimos manter uma programacgao de exceléncia”.
O presidente da AMB, Florentino Cardoso, fez uma
rapida analise das recentes dificuldades enfrentadas.
“Quiseram imputar aos médicos todas as mazelas do
pais, mas mitos estao sendo desconstruidos mostran-
do quem é quem”.

O presidente da SBC, Marcus Bolivar Malachias,
exibiu no telao os mais recentes numeros do Cardio-
metro e o video do Movidos pelo Coragao. “Esta é a
razdo de estarmos aqui. E a razdo da SBC, discutir
como salvar esses coragdes”. Ressaltou as mudan-
cas que a Diretoria esta fazendo cuidando da SBC
com a austeridade que a entidade merece. “Retome-
mos 0 caminho da unido. Sozinhos somos fracos, mas
unidos somos fortes”, finalizou Malachias.




Congresso Brasileiro de Cardiologia

Nova Diretriz de Hipertensao é apresentada em Fortaleza

7° DIRETRIZ BRASILEIRA DE
HIPERTENSAO ARTERIAL

A 72 Diretriz Brasileira de Hiperten-
sao Arterial acaba de ser publicada
no portal da SBC (http://publicacoes.

cardiol.br/2014/diretrizes/2016/05_

HIPERTENSAO_ARTERIAL.pdf)

Prova recebe mais de 1.000 participantes

e foi apresentada em palestras du-
rante o 712 Congresso Brasileiro de
Cardiologia. O presidente da SBC,
Marcus Bolivar Malachias, abordou
as conclusdes da Diretriz em pa-
lestra no Simpdsio Conjunto SBC/
American College of Cardiology. Em
artigo publicado na edicdo on line
da revista Vegja, Malachias desta-
cou que 0s numeros da hipertensao
sao impressionantes: 36 milhdes de
brasileiros adultos com a doencga.
“Cerca de 90% dos hipertensos ne-
cessitam de tratamento com medica-
mentos de uso continuo, pois esses
casos estao associados a alteracdes
genéticas”, destacou. A Diretriz foi
elaborada pelas sociedades de Car-
diologia, Nefrologia e Hipertenséo.

que buscam Titulo de Especialista

A Prova de Titulo de Especialista em Cardiologia
— TEC reuniu 1.042 médicos, que querem exer-
cer a Cardiologia, no Pavilhdo Leste do Centro de
Eventos do Ceard, em dois dias de evento. Eles

Foto: Digital Produgoes

responderam questdes da prova tedrica, que fo-

ram transportadas até o local em grandes pacotes

lacrados, somente abertos no momento da prova.

Os candidatos ainda participaram de um segundo
exame (tedrico/pratico) em 24 de setembro, du-
rante a realiza¢@o do 71° Congresso Brasileiro de
Cardiologia. Os resultados foram publicados nos

corredores do evento.

Pavilhao Leste do Centro de Eventos do Ceara

WVicH ] | Coderssia

Exclusive: Nowo decumanto defing narmas no controle da
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Dezenas de entrevistas
sao publicadas no
Cobertura Online

O Cobertura Online do 712 Congresso Brasileiro de
Cardiologia destacou os principais temas e discussoes
cientificas que foram debatidos no evento em Fortaleza.

“Ao contrario dos eventos internacionais que apresen-
tam grandes novidades, o Congresso Brasileiro € um
espaco de revisao e reflexdo. Analisamos os resultados
dos estudos para sabermos como melhor inseri-los na
pratica clinica”, destacou Roberto Giraldez.

A equipe que atua no Cobertura Online é formada pelo
editor Roberto Giraldez e coeditores Leonardo Bianqui
e Luana Moraes, que entrevistaram investigadores
brasileiros e cientistas estrangeiros lideres nas suas
mais diversas areas, para fazerem avaliagdes sobre
os temas mais importantes. Confira: http://congresso.
cardiol.br/cbc71/ A edicdo em Fortaleza teve o
patrocinio da Boehringer Ingelheim e Lilly e EMS.

Renato Lopes da Duke durante gravacao do Cobertura Online

™ Boehringer
ll

Ingelheim % %

O | Congresso Académico de Cardiologia
foi realizado dentro do 71° Congresso e
abriu, de forma inédita, espaco para os es-
tudantes de medicina. No estande da SBC,
0s académicos puderam se filiar a entidade
e obter pregos especiais nas inscricdes dos
eventos.

No Portal da SBC é possivel conferir os tra-

balhos vencedores dos Temas Livres nas
categorias Jovem Investigador e Melhor
Pesquisador Sénior, do Melhor Péster e
Relato de Caso. Os trabalhos vencedores
da premiacao de Iniciagédo Cientifica nas
categorias Experimental e Clinica também
estao no link: http://cbc71.com.br/

Foto: Vogal

Foto: Digital Produgées



Prémio Mérito
SBC 2016

Cinco personalidades, um hospital
e trés homenageados podstumos
receberam o Prémio Mérito SBC
em 2016 das maos de um padrinho
também cardiologista.

Criado com a finalidade de ho-
menagear uma personalidade de
destaque em uma das areas da
Cardiologia, o Prémio Mérito SBC
foi entregue, durante o Congresso
em Fortaleza, para os seguintes
nomes:

Docente:
Rui Manuel dos Santos Pévoa
Padrinho — Osni Moreira Filho

Ciéncia e Tecnologia:

Hospital de Clinicas de Porto Alegre
— (HCPA)

Padrinho — Leandro loschpe
Zimerman

Dedicacao a Pesquisa:
Alvaro Avezum Junior
Padrinho — Celso Amodeo

Contribuicao Associativa:
Reinaldo Mattos Hadlich
Padrinho — Eduardo Nagib Gaui

Personalidade da Cardiologia:
Glaura Ferrer Dias Martins
Padrinho — Jodo David de Souza
Neto

Contribuicao a Comunidade:
Marco Anténio Mota Gomes
Padrinho — Weimar Kunz Sebba
Barroso de Souza

SBC International Award:
Renato Delascio Lopes
Padrinho — Denilson Campos de
Albuquerque

Homenagens Pdstumas SBC:
Nelson Braulio Caldas Marins,
Marcio Kalil e llmar Kohler

b

14 livros foram lancados
no 712 Congresso

As editoras Chiado, de Portugal, Atheneu, Avid Science, DOC Contect, LGE, Manole,
Porto de Ideias e Rubio fizeram, nos dias 23, 24 e 25 de setembro, os langamentos
de 14 obras no 712 Congresso Brasileiro de Cardiologia, em Fortaleza.

A lista completa, com os titulos das publicacbes e autores, pode ser encontrada no
http://cbc71.com.br

As Diretrizes Brasileiras de Emergéncias
Cardiovasculares e Ressuscitagdo foram
apresentadas durante simpésio especifi-
co sobre o tema por Sergio Timerman.

As atividades do Hands On trouxe-
ram novidades para o evento, como
a Mesa Sectra, onde foi possivel vi-
sualizar de forma bastante didatica
as transformagbes de um coragéo
saudavel para um musculo doente.
A coordenagado do Hands On foi de
Joao Fernando Monteiro Ferreira.

O inovador Espacgo
Tendéncias reuniu no
coracdo da area de
expositores  debates
teméaticos em formato
de lounge.
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Inovador Forum de Ideias devera ser
repetido no Congresso em Sao Paulo

Os participantes foram unanimes em co-
memorar o conteddo dos debates no
Férum de Ideias e a Diretoria da SBC ja
pensa em realizar uma segunda edi¢cao no
72° Congresso Brasileiro de Cardiologia,
em Sao Paulo.

A mesa sobre alimentagéo saudavel con-
tou com a chef de cozinha e apresentado-
ra Rita Lobo, o professor da USP, Carlos
Monteiro, o editor do Jornal SBC, Carlos
Suaide Silva, o diretor Celso Amodeo e o
presidente Marcus Malachias. Rita Lobo
falou da diferenca de alimentagcédo sauda-
vel e dieta e o desafio de explicar isso para
a populacdo. Ja o professor Carlos Mon-
teiro lembrou que comida de verdade nao
€ a industrializada, é a que cada um faz.
“A dieta mediterranea é a mais conhecida,
mas é um equivoco dizer que serve para
o Brasil. Precisamos resgatar os padrdes
alimentares saudaveis do nosso pais”.

A série de programas Comida de
Verdade com Rita Lobo e Car-
los Monteiro tem o apoio da SBC:
http://prevencao.cardiol.br/ImprensaNoti-
cia/principal.asp?sessao=8&noticia=275.

A Arte de Entrevistar foi o tema da palestra
do ex-correspondente da TV Globo em Pa-
ris Roberto D’Avila, convidado pelo diretor
Denilson Albuquerque. Ele contou que fez
mais de 1.000 entrevistas e sempre bus-
Ccou as pessoas bem-sucedidas que tives-
sem boas histérias para serem narradas. O
jornalista citou entrevistas feitas com Oscar
Niemeyer e Vinicius de Morais, que inspira-
vam a esséncia do bem viver. “Coinciden-
temente os dois comentaram que Pixingui-
nha era, para eles, um exemplo de vida”.
Pixinguinha foi homenageado pelo presi-
dente da SBC, na cerimdnia de abertura ao
tocar Carinhoso na flauta.

O Férum ainda discutiu espiritualidade e
experiéncias de quase morte com Mario
Borba e a formagé@o de novas liderangas
em Cardiologia com Michael Valentine.

Fotos: Digital Producoes
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“Cozinhar é como ler e escrever. A gente nao nasce sabendo”, disse Rita Lobo

Malachias toca Carinhoso na ceriménia de abertura
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“Movidos pelo Coracao” reune publico

na praia de Iracema

A populacado de Fortaleza prestigiou e foi em busca de
informacdes na acdo que a SBC montou no Aterro da
Praia de Iracema. Folders informativos sobre a preven-
cdo de doencgas cardiovasculares foram distribuidos,
além de oferecidas orientagcdes médicas, afericdoes de
pressao arterial, medidas antropométricas e o BLS on
the Beach (patrocinado pela Farmoquimica).

Uma série de atracdes culturais foi apresentada na
manhé de 23 de setembro e durante a tarde e a noite,

Fotos: Digital Producdes

Praia de Iracema, Fortaleza

Liderancas nacionais e
internacionais debateram a
prevencao cardiovascular

O Brasil Prevent, realizado dentro do 71° Congresso Brasi-
leiro de Cardiologia, reuniu especialistas e pesquisadores do
Brasil e dos Estados Unidos para debater o estado da arte
na prevencao cardiovascular. Foram abordados os estudos
mais recentes nas areas de aterosclerose, diabetes e doen-
¢a cardiovascular, a prevencéo na infancia e adolescéncia,
hipertensao arterial, o exercicio fisico, alimentos ultraproces-
sados e a saude. Na palestra de abertura do Brasil Prevent,
Peter Libby enfatizou a necessidade de uma maior valoriza-
cao dos pesquisadores brasileiros.

sempre com a tematica do coragdo. A abertura das
atividades foi feita pelo presidente do 71° Congresso,
Joao David de Souza Neto, pelo diretor de Relacgdes
Governamentais da SBC, Renault Mattos Ribeiro Jr.,
e pelo diretor da Unidade de Negécios Cardiovascu-
lar da Sanofi, Christiano Silva. O “Movidos pelo Co-
racédo” é o maior movimento nacional de combate as
doencas cardiovasculares promovido pela SBC, por
meio da Lei Federal de Incentivo a Cultura e patroci-

nio da Sanofi.

0 diretor da SBC, Renault Mattos Ribeiro, orientando sobre qualidade de vida

Peter Libby durante palestra

Foto: Digital Producdes
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Congresso Brasileiro de Cardiologia

Conselho Consultivo
aprova contas da
gestao 2014-2015

AunTT %%V

/74

SOCIEDADE BRASILEIRA DE CARDIOLOGIA ‘-‘ .
CNPJ 31.444.094/0001-11 .
Demonstracio de Resultados L

Ex-presidentes, presidentes de

Estaduais e de Departamentos Exercicio Findo em 31 de Dezembro de 2015 e 2014

dao voto de louvor as medidas (Em reais)
de austeridade da atual Nota 2015 2014
Diretora Recekta operacional bruta:
ReceRas de anuidades 6.858.790 6.643.857
Recetas de anuncios, assinaturas e selos 827.303 2.713.554
Recetas de inscrgdes de eventos e cursos 4.467.017 7.695919
O Conselho Consultivo (ConC) da SBC aprovou o Recetas de eventos 9.549.299 6.352.616
il ER " d a Receias de patrocinios 3.135.960 6.345.415
relatério de atividades sociais e as contas do exerci- Receltas de scordos/conesias/comissies 75.857 12.424
cio 2014-2015, em reuniao no dia 23 de setembro, Aerefac Ae heneficing nbtidos - Tributdrio 538.582 3.885.939
em Fortaleza, durante o 71° Congresso.
- 7 - - _— Despesas com depreciacBes & smartzaghes 855.795 639.375
A Diretora Financeira, Glaucia Moraes de Oliveira, et hdait o FGalDs & tawie 601703  4.147.099

1.798 487 _ 804.930_
36.850.285  _39418.150

Contingéncias fiscas - trabahstas - cives

destacou que, diante dos relatérios da “due diligence”
e também dos auditores contratados, a gestao vigen-

te vem adotando medidas austeras de reducéo de (Défick) operacional (6.381.999)  (2.994.727)

custos, contengéo de despesas e reorganizacao dos Resukado fnanceiro kquido 14 3.373.912 4.208.533
rocessos da entidade. Comunicou que, para maior

P d P Superavit/(Défct) do exercko 3.008087) _ 1.213.806

seguranca juridica, todos os procedimentos atual-
mente sao autorizados por no minimo dois diretores.

Glaucia ainda explicou que a Diretoria realizou o planejamento
financeiro da gestéo do biénio 2016/2017 com o auxilio de uma
consultoria especializada especialmente contratada. Apresen-
tou, a seguir, o relatério da auditoria contabil independente
que revelou que a Receita Operacional Liquida teve queda de
16,3%, na relagédo 2015/2014, com énfase nas Receitas de Ins-
cricbes de Eventos e Cursos e Receitas de Patrocinio. A conta
das Despesas Operacionais, também, apresentou redugao de
6,5%, porém ndo compensou a queda nas receitas, gerando
um déficit de R$ 3.008.087,00, 9,87% da Receita Liquida.

Associados Delegados se reunem
em Assembleia, em Fortaleza

Realizada no sabado, dia 24/09, a Assembleia Geral de As-
sociados (AGAD), 6rgao maximo da entidade, apreciou e
aprovou, por unanimidade as contas da gestao 2014/2015,
assim como as recomendagdes do Conselho Consultivo.

Os Delegados presentes também aprovaram o ajuste de
10% no valor da anuidade para o exercicio de 2017, que

O ConC aprovou por unanimidade a proposta do ex-presiden- correspondera aos valores de R$ 765,57, para associados
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te, Hélio Germiniani, de dar um voto de confianga a atual Dire-
toria pelas acdes de ajuste administrativo e contabil, necessa-
rias a melhor gestao da entidade.

O ex-presidente Iran Castro, fez uma analise critica dos do-
cumentos contabeis relativos ao exercicio anterior da SBC
e recomendou medidas restritivas quanto as despesas para
equilibrar o balango contabil. Corroborou, na sequéncia, as
acoes em curso da atual Diretoria para atingir a estabilidade
econdmica da SBC.

O ConC reiterou a proposta da Diretoria, para que o 74° Con-
gresso da SBC, em 2019, seja realizado em Porto Alegre, RS.

efetivos e aspirantes; R$ 217,58, para associados residen-
tes; e R$ 138,46, para associados académicos.

Foram igualmente aprovadas todas as propostas de mu-
dancas do Estatuto Social da SBC sugeridas pela Diretoria.

O cardiologista Nasser Sarkis Simao foi escolhido como
presidente do 73° Congresso Brasileiro de Cardiologia, que
sera realizado em Brasilia em 2018.

Link para o balancete:
http://socios.cardiol.br/2014/20161005-balancete.asp



Prevencao

Dia Nacional de Controle do Colesterol
Elevado: acoes para a populacao

As atividades ocorreram em varios estados de forma presencial ou campanhas

em midias sociais

A Diretoria de Promogéo da Saude Cardiovascular organizou,
em 8 de agosto, a campanha de conscientizagdo para a popula-
¢ao no Dia Nacional de Controle do Colesterol Elevado.

Em Aracaju foram distribuidas cartilhas a populagdo que indi-
cavam os alimentos benéficos ao controle do colesterol. Ja em
Fortaleza, além da distribuicéo de cartilhas e orientagoes, a popu-
lacéo pode medir a pressao arterial e dosar glicemia e colesterol.

No Para, além da palestra da representante Funcor e presi-
dente da Sociedade NNE de Cardiologia, Claudine Feio, houve
medicdo de pressao arterial, exame de colesterol, pesagem e
medicdo abdominal. Foram atendidas 103 pessoas durante a
campanha.

e

Participantes da Regional PA no Dia Nacional de Controle do Colesterol

No Rio de Janeiro, a acdo aconteceu na Central do Brasil e
contou com o apoio da Supervia e patrocinio da Farmoquimica.
No local foi montada uma mesa, com a tecnologia touch, onde
a populagéo pdéde montar combinacdes de alimentos e saber
se a escolha nutricional estava adequada. Houve distribuicao
de cartilhas e dosagem de colesterol.

Em Sao Paulo, com o patrocinio da Torrent, a populagéo tam-
bém p6de montar combinagdes de alimentos na tela touch,
montada na estacédo da CPTM da Barra Funda, além de rece-
ber cartilihas com orientagdes, dosagem de colesterol e aferi-
cao de presséo arterial.

Medicéo de colesterol da estacéo Barra Fundo da CPTM, em S&o Paulo
Na capital gaucha, a campanha de conscientizacao foi deflagrada
nas midias sociais e a mensagem de vida saudavel, viralizada.

Neste ano, a SBC publicou a cartilha “Vocé cuida do seu cora-
¢do?” onde uma série de dicas e informagdes sobre alimentos
saudaveis eram sugeridas devem ser consumidos preferencial-
mente, outro grupo que precisa ser ingerido com moderagao e
um terceiro que deve ser ocasional ou em pouca quantidade.
“Comer é um dos prazeres da vida. S6é precisamos ter equilibrio
para ndo cometermos excessos danosos a saude”, ressaltou o
diretor de Promogéao da Saude Cardiovascular da SBC, Weimar
Sebba Barroso, durante a acao.

Populacéo atendida na Central do Brasil, no Rio de Janeiro

13
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Lancada a campanha
Setembro do Coracao

As pessoas fizeram o famoso gesto com as maos em formato de
coracdo e postaram nas midias sociais com #EuCuidoDoMeuCoracao

O Cardidmetro da SBC registrou, entre 12 de janeiro e 1°
de setembro deste ano, 232 mil mortes por doencas cardio-
vasculares no Brasil. A informagéo serviu de alerta para o
lancamento da campanha Setembro do Coragéo.

A acédo, que fez parte do Movidos pelo Coragéo, maior
movimento nacional de combate as doencas cardiovas-
culares, ressaltou quais sao os principais fatores de risco.
A SBC programou atividades em varias capitais, além de
uma série de alertas e orientagdes em midias sociais.

O Setembro do Coragao estimulou as pessoas a fazerem o
famoso gesto com as maos em formato de coracédo e postar
nas midias sociais com #EuCuidoDoMeuCoragéo. “Associa-
mos o ato, que ja simboliza 0 amor, também com o cuidado

com o coracgao. Cuidar da propria vida é a maior atitude de
amor”, lembrou o diretor de Comunicagéo, Celso Amodeo.

Em Sao Paulo, houve medicdo de pressao arterial, dosa-
gem de glicemia e colesterol, na Avenida Paulista, em uma
parceria com a Fiesp. Ja na praia de Iracema, em Forta-
leza, folders da campanha foram distribuidos para quem
caminhava no calgcadao.

O diretor de Promogéo da Saude Cardiovascular da SBC,
Weimar Sebba Barroso, alertou nas entrevistas concedidas
que as doencas do coragdo causam o dobro de mortes de
todos os tipos de cancer juntos, mais do que duas vezes
todos os acidentes e a violéncia e 6,5 vezes mais do que
todas as infec¢des, incluindo a aids.



Dia a Dia do Cardiologista
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The Lancet Diabetes and Endocrinology
publica consenso da IAS sobre
hipercolesterolemia familiar grave

Recomendacoées contribuirdo para a melhoria da pratica clinica diaria e da
gestao dos pacientes portadores da doenca

A Sociedade Internacional de Aterosclerose (IAS) anun-
ciou na sua News de junho a publicagdo da “Definicao
da hipercolesterolemia familiar grave e suas implica-
¢cbes para a gestao clinica: uma declaragdo de consen-
so da Internacional Atherosclerosis Society” no periédi-
co The Lancet Diabetes and Endocrinology. O painel,
feito por 25 renomados especialistas internacionais, foi
presidido por Raul Santos, diretor Cientifico da SBC.

THE LANCET
Diabetes & Endocrinology

O objetivo foi caracterizar o fenétipo da hipercoleste-
rolemia familiar grave, fazer recomendagdes sobre a
forma de estratificar o risco de DCV e definir para quem
devem ser prescritos os tratamentos mais modernos,
porém mais custosos, como no caso dos inibidores da
PCSK9. Segundo a entidade, essas recomendacdes
contribuirdo para a melhoria da pratica clinica diaria e
da gestdo dos pacientes portadores da doenca.

INTERNATIONAL
ATHEROSCLEROSIS

SocCIETY

O documento tem acesso aberto apds o registo no site da revista pelo endereco:
http://dx.doi.org/10.1016/S2213-8587(16)30041-9.




> Boni aceita participar de Congresso
em Sao Paulo

|

(e/d): José Bonifacio de Oliveira Sobrinho e Denilson Albuquerque

O diretor administrativo da SBC, Denilson Albuquerque,
convidou o ex-executivo da TV Globo José Bonifacio de
Oliveira Sobrinho, conhecido como Boni, para participar
do Congresso da SBC e falar sobre comunicagéo. Boni é
atualmente um dos sécios da TV Vanguarda, afiliada da
emissora, e aceitou participar do 72° Congresso, que sera
na capital paulista em 2017. Por dificuldades na agenda,
Boni ndo pode estar em Fortaleza. Para Denilson Albu-
querque os ensinamentos serao muito importantes, prin-
cipalmente nos dias de hoje, em que a comunicacgéo, por
conta das midias sociais, esta ao alcance de todos. “Ele é
um dos responsaveis pela poténcia da TV Globo no Brasil
e no mundo. E um comunicador nato e sera um privilégio
ouvir as histdrias do executivo que foi protagonista da TV
brasileira por décadas”, resume Denilson.

} Unido para promover acoes a populacao

Os presidentes da SBC, Marcus Bolivar Malachias, e da Socie-
dade Brasileira de Hemodinamica e Cardiologia Intervencionis-
ta (SBHCI), Marcelo Cantarelli, se encontraram durante almogo
com o ministro da Saude, Ricardo Barros, em Sao Paulo. Os
dois questionaram o ministro em relagdo aos baixos valores
pagos conforme a tabela do SUS, aos honorarios médicos, e
ainda perguntaram sobre os medicamentos oferecidos pelo
Programa Farmacia Popular. Os presidentes da SBC e SBHCI
também acordaram uma agao conjunta para promover as cam-
panhas tematicas das duas sociedades.

(e/d): Cantarelli e Malachias em almogo com o ministro da Sadde

Foto: divulgagao Camara Municipal de Diadema

—_
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A Camara de Vereadores de Diadema, na Regiao Metro-
politana de Sao Paulo, concedeu votos de congratulagdes
pela passagem do Dia do Cardiologista, em 14 de agosto,
os especialistas do municipio e a Sociedade Brasileira de
Cardiologia. O oficio foi assinado pelo presidente da Casa,
José Francisco Dourado, e pela vereadora Cida Ferreira
(foto), autora do requerimento.



Fotos: Sidney Lins Jr.

> Criada a comissdao para estruturar a FPMed

A SBC e outras 80 entidades médicas e parlamentares es-
tiveram em Brasilia, no més de agosto, para a reuniao que
aprovou a criagdo da Frente Parlamentar da Medicina. A
FPMed serd uma organizagao politica dentro do Congresso
Nacional para tratar de todos os temas relacionados a medi-
cina e sera lancada, oficialmente, em 18 de outubro. Todos

Deputado Mandetta defensor da Medicina

os médicos estdo convocados para o lancamento. “A falta
de presenca politica do segmento no Congresso fez que se
aprovasse o programa Mais Médicos e a abertura de facul-
dades de Medicina sem limites”, exemplificou o deputado
Mandetta (DEM/MS). O diretor de Relagcdes Governamen-
tais Renault Mattos Ribeiro representou a SBC no evento.

SBC e outras 80 entidades representadas

Fotos: Divulgagao Ministério da Saude

>

O Instituto do Coracéo (InCor) de Sao Paulo festejou no
inicio de agosto a marca dos 1.000 transplantes de co-
racao e pulmao realizados pela instituicao, desde 1985.
O evento foi no auditério Fulvio Pileggi e contou com a
presenca dos ministros José Serra, das Relagdes Exte-
riores, e Ricardo Barros, da Saude, do governador de

Solenidade no auditério Fulvio Pileggi do Incor

InCor comemora 1.000 transplantes realizados

Sao Paulo, Geraldo Alckmin, do secretario estadual de
Saude, David Uip, e do presidente da Sociedade Brasi-
leira de Cardiologia, Marcus Bolivar Malachias. O even-
to foi aberto pelo presidente e pelo vice-presidente do
Conselho Diretor do InCor, Roberto Kalil Filho e Fabio
Biscegli Jatene, respectivamente.

!




SBC/RJ
. o A Socerj ja esta preparando o 34° Congresso de Cardiologia do Estado do Rio de Janeiro. O
Reg ionais evento aconteceréa no Centro de Convengdes SulAmérica, entre os dias 2 e 5 de maio de 2017.
O projeto foi apresentado no ultimo dia 16 de setembro na sede da Sociedade, no bairro de
Botafogo no Rio de Janeiro. Com a presenca de grandes parceiros, o sucesso do lancamento
gera enormes expectativas para o evento. Para mais informacgdes, acesse www.socerj.org.br.

SBC/BA

A Regional, em parceria com a Fundagao Lar
Harmonia, realizou em 6 de agosto mais um
Hiperdia na sede da instituicdo. O evento é um
mutirdo de hipertensao, diabetes e colesterol
que oferece consultas e exames de sangue
para avaliacao de colesterol, glicemia e funcao
renal. A iniciativa, pelo terceiro ano consecu-
tivo, contou com a participagcdo de cardiolo-
gistas, residentes, académicos de medicina,
enfermeiros e nutricionistas. Duzentas pes-
soas de comunidades carentes locais foram
atendidas.

ik

Participantes do Hﬁ)“erdia poovuo pela SBC/BA e Fundagao Lar Harmonia
SBC/SP SBC/PA
Com o intuito de melhorar a pratica da Cardiologia no Estado de Sao No dia 29 de agosto, junto com a SBC/NNE, a Regio-
Paulo e no pais, a Socesp realizara, entre os dias 14 e 15 de outubro, nal Paraense realizou na Praga Batista Campos o Dia
no Grande Hotel Senac, em Campos de Jordao, o | Congresso Brasilei- do Combate ao Fumo, com o apoio da Sociedade de
ro de Casos Clinicos. O evento discutira as possibilidades e limitagdes Pneumologia, Estudantes da Liga de Cardiologia e Nu-
de aplicagao, na pratica, das diretrizes médicas vigentes. A programa- tricdo, Grupo da terceira idade e Doutores da Alegria.
cao contara com casos reais, que demonstrarao o alcance e as limita- Foram atendidas mais de 200 pessoas no evento, que
cdes do conhecimento cientifico atual. As inscricdes podem ser feitas teve orientacao de Claudine Feio, representante Funcor
no site: www.casosclinicos.com.br. SBC/PA e presidente da SBC/NNE.
SBC/PR SBC/PE
Os diretores da Sociedade Paranaense de Car- De 18 a 20 de agosto, a Regional realizou o 25° Congresso Pernambu-
diologia, André Bernardi, Olimpio Franca Neto e cano de Cardiologia, no Hotel Armacéo, em Porto de Galinhas. O evento
Willyan Nazima, participaram do Congresso da reuniu cardiologistas do estado, mas também nomes de fora, entre eles
Sociedade Europeia de Cardiologia, em Roma, na Auristela Ramos (SP), Odwaldo Barbosa (SP), Luiz Ritt (BA), Rui Ra-
Italia, de 27 a 31 de agosto. “O maior objetivo da mos (SP), Marco Mota (AL) e Enio Guérios (PR). As tematicas discutidas
SPC é disseminar conhecimento cientifico atuali- foram variadas: Cardiologia pediatrica, hipertensao, cirurgia cardiaca,
zado em beneficio dos pacientes, por isso é téao hemodinamica e arritmia. Uma confraternizacao a beira-mar, sob o co-
importante estar presente no Europeu”, afirmou mando do presidente da SBC/PE, Paulo Sérgio de Oliveira, marcou as
André Bernardi. comemoragodes dos 70 anos da sociedade.
3
SBC/RO B SBC/GO

A Sociedade de Cardio- % A Sociedade Goiana de Cardiologia realizou,
logia do Estado de Ron- §’ nos dias 19 e 20 de agosto, a 182 Jornada
dbnia realizara no dia g de Cardiologia do Sudoeste Goiano, em Rio
17 de setembro a Pri- & Verde. A presidente do evento, Ludmila Tar-

meira Corrida do Cora-
¢ado no Espacgo Alterna-
tivo. Mais informacoes:
www.soceron.org.br/?p=e-
vento&id=5

tuce, organizou com primazia e dedicagao o
segundo maior evento de cardiologia do esta-
do. A Diretoria da SBC/GO esteve presente,
prestigiando o evento e contribuindo cientifi-
camente para a sua realizacao.

(e/d): Eraldo Filho, Gilson Ramos, Gustavo Fonseca, Paulo Tartuce, Ludmila Tartuce, Aguinaldo Freitas Jr e Flavio Jardim
18

Foto: Divulgacao SBC/BA



Foto: Divulgacdo SBC/DCC/GECETI

Departamentos

M SBC/DCC/GECETI

Numa parceria entre a SBC/AM
e o Geceti, foi realizado em 31
de julho o Simpdsio de Atualiza-
cao em Emergéncias Cardiovas-
culares, em Manaus. O evento
abordou temas relevantes como
arritmias, ressuscitacdo car-
diopulmonar, insuficiéncia car-
diaca e sindromes coronarianas
agudas. Ao final do simpésio car-
diologistas, intensivistas e clini-

cos discutiram aspectos praticos
em entrevista tipo “Roda Viva”
com Gilson Feitosa Filho. Joao
Marcos Barbosa, diretor cientifico
da SBC/AM, ressaltou a impor-
tancia do evento e a intengédo de
realizacao anualmente.

Participantes do encontro da SB

SBC/SE

A Regional realizou em agosto a Campanha de Com-
bate ao Colesterol Elevado por meio de divulgagao dos
riscos da dislipidemia na imprensa e junto ao publico
em uma acdo combinada a Sociedade Sergipana de
Diabetes. Houve também um jantar em comemoragao
ao Dia do Cardiologista, onde foram homenageados os
ultimos cardiologistas que receberam Titulo de Espe-
cialista da SBC.

W sBc/Dcc/cP

O XXIV Congresso Brasileiro de Car-
diologia e Cirurgia Cardiovascular Pe-
diatrica, de 2 a 5 de novembro, em Belo
Horizonte, MG, recebera os professo-
res Tom Gentles, Emmy Okello e Peter
Zilla para uma sessao oficial da World
Heart Federation sobre febre reumatica
e cardiopatia reumatica cronica. A pro-
gramacao cientifica ja esta disponivel
no site do congresso: http://www.car-
dioped2016.com.br/.

B SBC/DHA

A HAS é um fator de risco importante
para a protecao cardiovascular. Os
estudos sobre o tema s&o crescen-
tes. Temas como metas pressoricas,
formas de diagndstico e tratamento
estdo constantemente sendo revisa-
das. Este ano o congresso sera em
Curitiba, com seus parques e ampla
rede gastrondmica, em ambiente cli-
matizado e confortavel. A programa-
¢ao cientifica é voltada a pratica clini-
ca, sem esquecer 0s pesquisadores
e a atualizacao nas bases fisiopato-
l6gicas. Proximos da publicagéo de
VIl Diretriz Brasileira de Hipertenséo,
os autores estardao presentes para
discutir e reforgar conceitos.

3 berd cormn e
e do feto oo odul

M SBC/DERC

Faltam poucos dias para o 23° Con-
gresso do Derc, no Rio de Janeiro.
Acesse a péagina na internet e conheca
a programacdo do evento imperdivel

do Derc.
23" Congresso NMaclonal .
do SBEOMERC
@1 a 0F de degembee de 2016

L%’Es‘ B ¢

9 Gl i llaine dhe Dy - Bobslognd lio de fawey
Exercicio @ Satde: do Atleta ao Cardicpata

Confira of temai

Ergamatris « Toite Cardopultmenar - Cardolegia
Hurckesr - Rzab@tacko Candiaca - Carchologia do
ERgert o ches dnaericios

Foto: Divulgagdo SBC/PI




SBC na midia
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Imprensa cobre as acdes pelo Dia do Colesterol

As atividades promovidas em virtude da passagem pelo
Dia do Colesterol mobilizaram a cobertura da imprensa.
O diretor de Comunicacédo, Celso Amodeo, concedeu
entrevista para o Hoje em Dia da TV Record sobre as
acbes na estagéo da CPTM em Sao Paulo. Ja o diretor
de Promocao da Saude Cardiovascular, Weimar Barro-
so, lembrou na réadio Nacional que 40% da populacao
adulta tém colesterol elevado. Nos estados, a cobertura
de imprensa ressaltou as atividades nas Regionais. Em
Aracaju, o presidente da SBC/SE, Sérgio Tavares, deu
orientagées no Bom Dia Sergipe da afiliada da TV Globo.
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AS ZATITUDES QUE
PREVINEM O INFARTO

Experts criam um programa para defender o caracio

g — & ele vale tanto para mulheres quanto para homens.
Faga o tests e descubra se vace corre risco huje

ECISA TOMAR | A CIRURGIA SUCO DE CAIXINHA:
mmm m&ﬁm APRENDA A ESCOLHER

Atitudes que previnem o infarto
na revista Saiide

A revista Saude da editora Abril publicou oito pa-
ginas revelando quais as principais medidas que
uma pessoa pode tomar para evitar o infarto. A
matéria tratou de reducao do colesterol, contro-
le da pressao, alimentagao saudavel e pratica de
atividades fisicas, entre outros. O presidente do
DA, André Faludi, foi um dos entrevistados e ex-
plicou como controlar o colesterol.

Atividade fisica em reportagem no Bom Dia Brasil

Reportagem do Bom Dia Brasil da TV Globo revela a dificuldade da po-
pulacao para fazer exercicios fisicos durante o inverno e destaca o risco
que o sedentarismo pode trazer ao coragéo. Segundo a pesquisa, sete
em cada dez trabalhadores com carteira assinada nao fazem atividade
fisica. Segundo Fernando Costa, “o coragao gosta de trabalho. Nao é
desculpa néo ter dinheiro. Desculpa é nao ter atitude. Vocé pode andar,
pedalar, correr”.

Cardiometro em nova reportagem da TV Globo

A contagem do Cardidmetro para 200 mil mortes ocorridas em
agosto foi registrada em reportagem do Jornal Hoje da TV Globo.
A matéria destacou que as doencas do coragdo sdo as que mais
matam no pais. O presidente da SBC, Marcus Bolivar Malachias,
lembrou que as doencas cardiovasculares matam duas vezes mais
que todos os tipos de cancer e trés vezes mais que acidentes e
violéncia. “E preciso a conscientizagdo e o autocuidado para reduzir
esse numero de mortes”, alertou.

—SF

CARDIOMETRD

346,896
Total de mortes |
cardiovaiculares JII

L em 2015




Parceiros da Cardiologia

Revista Doc registra Glaucia Maria Moraes
de Oliveira no comando da FSCLP

A revista Doc publicou nota em sua ultima edi-
¢ao com a noticia de que Glaucia Maria Moraes
de Oliveira assumiu a presidéncia da Federagao
das Sociedades de Cardiologia de Lingua Portu-
guesa (FSCLP).

Estadao destaca pesquisa com AAS

Uma pesquisa realizada pela Unicamp concluiu
que doses menores de acido acetilsalicilico po-
dem ser tao eficientes na prevencao de infarto
e AVC quanto tomar um ou mais comprimidos
diariamente. O estudo, publicado na revista da
Fapesp e no jornal de farmacologia do Ameri-
can College, aprofundou-se no prazo de atua-
¢ao do AAS no organismo - de trés a cinco dias.
Segundo Marcus Malachias, entrevistado pelo
Estadao, “o ideal é que o modelo seja replica-
do na vida real, mas é importante que sejam
realizados mais testes. A maioria da populacao
deve continuar tomando (o remédio) todos os
dias. Ha um longo caminho, mas abre a pers-
pectiva para os intolerantes a aspirina diaria”.

SBC assina parceria
com a editora DPM

A Sociedade Brasileira de Cardiologia firmou uma parceria com
a editora DPM que nao envolvera custos para a entidade. A SBC
fornecera o conteudo online do Jornal SBC, que ja fica disponivel
no cardiol.br, mas que agora passara a também ser distribuido
para 65 mil assinantes da DPM, sendo 50 mil médicos em todo o
pais e 15 mil profissionais do setor farmacéutico e profissionais
ligados a area de saude. A SBC ainda tera um anuncio cortesia
em cada edigcéo da revista UP Pharma da mesma editora.

Fernando Palauso e Camila Rutka

Portal Minha Vida
e SBC estudam
parceria

O gerente geral da SBC, Fernando Palauso, recebeu em agosto
a gerente de conteudo do Portal Minha Vida, Camila Rutka. Os
dois discutiram possiveis parcerias entre a SBC e o portal.

O Minha Vida é o maior portal de saude e bem-estar do pais
com visitas mensais de 20 milhdes de internautas, 53 milhoes
de pageviews e mais de 30 milhdes de pessoas cadastradas.
Recentemente o Minha Vida se associou ao Catraca Livre e os
dois conquistaram o posto de 19° grupo de comunicagdo com
maior alcance e acesso do Brasil.

O encontro foi promovido pelas assessorias de imprensa da
SBC e do Minha Vida.
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Planejamento e buscas em horarios alternativos sao principais recomendacées

E cada vez maior o niimero de sites e aplicativos para ce-
lular que oferecem promocgodes de passagens aéreas para
todas as partes de mundo, em companhias conhecidas
e desconhecidas. Para ajudar vocé a fazer uma viagem
mais barata e sem dores de cabeca, a coluna Seu Bolso
conversou com a educadora financeira Cintia Senna.

Segundo ela, a primeira dica para aquisicao de pas-
sagem aérea com precos menores € o planejamento.
“Quanto antes planejar, definir para onde, quando e
como ir a um destino, mais opcdes tera e menos pagara”,
ressalta. Outra recomendacéo é fazer buscas em sites
em horarios alternativos, como de madrugada e aos fi-
nais de semanas. “Ao encontrar aquela passagem ideal,

dentro do valor que cabe no seu bolso e na condigéo que
consegue adquirir, visite o site da companhia aérea que
escolheu para comparar se o preco ofertado realmente
existe, pois pode haver diferenca. Se optar pelo site da
propria companhia aérea, sera mais tranquilo e ndao tem
taxa de intermediacao, como dos demais sites”.

E importante também verificar se h& algum tipo de re-
clamacao de outros usudrios, a taxa que vao cobrar
pela prestacdo desse servico, bem como se o site é
seguro quanto a inserir seus dados pessoais. Dé prefe-
réncia para os sites mais conhecidos e que alguém de
seu contato préximo ja tenha tido experiéncia, testado
€ aprovado.

Multiplos trechos

O trabalho sera um pouco maior quando a pessoa for
para varias cidades, mas, também saira mais barato
comprar por conta prépria. “O critério sempre vai ser
quanto a comodidade da pessoa. O que ela busca?
Apenas economia ou praticidade e organizacdo. Fazer
algo por conta prépria sai mais em conta para o bolso,

S

além de a pessoa ja ter a sensagao da viagem, antes
de ela acontecer. Em contrapartida, um agente pensa-
ré em tudo isso e vera as melhores op¢des, mas, para
tanto, terd um custo. Entéo, ao comprar passagens para
multiplos trechos, defina se quer economizar dinheiro ou
tempo”, finaliza Cintia Senna.
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Coimbra

Belas paisagens, cultura, tradicao, culinaria tipica, vinhos da melhor qualidade e

boas historias

E caminhando que Rui Pévoa gosta de desbravar lu-
gares novos e revisitar os antigos. Todo ano, viaja
de trés a quatro vezes para Portugal, sua terra natal
e onde vive praticamente toda a familia. “Sempre ar-
rumo um tempinho para visitar a aldeia onde nasci.
Mas o principal sédo os passeios que faco pela terri-
nha. Um lugar idilico onde praticamente todo o ano
fagco uma grande caminhada, a travessia da Serra da
Estrela. Fico em algum hotel da cidade da Covilha e,
durante quatro dias, atravesso a serra. Mas, eviden-
temente que ja caminhei por quase todas as cidades

portuguesas”, revela.

Para ele, cada lugar apresenta conjuntos de delicias que
vao desde a histdria, a cultura, forma de viver do povo e as
exoticidades da culinaria. "Em Portugal, podemos recor-
dar em todos os cantos 0s acontecimentos relacionados
ao local. Cada igreja, praga, castelo sdo representantes
da memodria histérica que o pais apresenta de tao rico”.

A cidade preferida é a velha Coimbra. “Caminhar o dia
todo e finalizar a noite no ‘Bar a Capella’ ou no ‘Fado
ao Centro’, degustando os quitutes e vinhos regionais,
ouvindo a maravilhosa cangéo de Coimbra sdo os mo-
mentos altos da vida”, destaca.

Gastronomia

A culindria portuguesa é uma das mais ricas do mundo,
segundo Rui Pévoa. Ele destaca

0 bacalhau que pode ser feito de
mais de mil formas diferentes.
“Na Baixa de Lisboa o restauran-
te ‘Jodo do Grao’ é um dos me-
Ihores representantes. A sardinha
assada na brasa é outra loucura, além do

cozido a portuguesa. Acompanhados de um bom tinto da
casa Ferreirinha, sdo imbativeis”.

Se sobrar espaco, outra sugestdo sao os
doces: pastel de nata, pastel de santa cla-
ra e o toucinho do céu. “Tudo isso com um

Porto Reserva. E a verdadeira comunhao

- com a alma portuguesa”, finaliza Rui Pévoa.



Historias da Cardiologia

por Reinaldo Hadlich

A Forca do Nordeste
na Cirurgia Cardiaca

José Wanderley Neto foi o primeiro coordenador do sistema nacional

de transplantes no Ministério da Saude

No inicio da década de 1970,
recebemos no Instituto Esta-
dual de Cardiologia (lecac)
residentes para o Servico de
Cirurgia Cardiovascular, na
época chefiado pelo profes-
sor Jesse Teixeira. No grupo
destacava-se José Wanderley
Neto, oriundo de Cacimbinhas,
Alagoas. Extremamente habili-
doso no manuseio dos instru-
mentos cirurgicos, estudioso
e dedicado integralmente as
suas tarefas, de imediato ga-
nhou a confiangca e o respeito
de todos nos.

Em 1978, organizou e fundou

Foto: Rosalvo Acioli

o Servico de Cirurgia Cardio-
vascular da Santa Casa de
Macei6. Paralelamente formou
uma equipe com cardiologistas clinicos intensivistas e
hemodinamicistas. Ao longo do tempo realizou milhares
de cirurgias, 37 transplantes de coracao e trés trans-
plantes heterotopicos.

Reinaldo Hadlich € Prof. do Instituto de Pos Graduacao
Médica do Rio de Janeiro. Presidente do Centro de
Estudos do Instituto Estadual de Cardiologia Aloysio
de Castro. Vice-presidente do Departamento de Clinica

Com essa estrutura, criou um
nucleo que tem capacitado in-
contaveis profissionais. Orga-
nizou e presidiu congressos lo-
cais, regionais e nacionais, além
de cursos, e publicou dezenas
de trabalhos cientificos. Criou a
disciplina de Cirurgia Cardiaca
da Universidade Federal de Ala-
goas da qual foi professor.

José Wanderley Neto colabo-
rou com o Ministério da Saude
na implantacao do Sistema Na-
cional de Transplantes, tendo
sido o primeiro coordenador.

Tornou-se um icone da Cirur-

gia Cardiovascular, receben-

José Wanderley Neto  do homenagens e comendas

em mais de quinze municipios

alagoanos e em Joao Pessoa. Exerceu cargos de se-

cretario de Saude de Alagoas, presidente de secreta-

rios de Saude do Brasil e vice-governador de Alagoas.
José Wanderley Neto muito nos orgulha.

Cardiologica da Socerj
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Cirurgia Cardiaca

por Domingo Braile

Relacao Médico Paciente

Domingo Braile é Prof. Emérito da Faculdade Estadual de Medicina
de Rio Preto e Sénior da Faculdade de Ciéncias Médicas da Uni-
camp. Pro-Reitor de Pos-Graduacao da Famerp, editor do Brazilian

Journal of Cardiovascular Surgery

Cirurgia cardiovascular - Nova rota

A cirurgia cardiovascular iniciou-se com grandes toraco-
tomias e esternotomias, para que o0 coracado e 0s vasos
intratoracicos pudessem ser examinados e eventualmente
ter seus ferimentos, doengas ou anomalias corrigidos.

Em 1896, Ludwig Rehn suturou um ferimento de arma
branca do ventriculo direito de um paciente de 22 anos,
configurando-se como a primeira cirurgia cardiaca com
sucesso. 2

Em 1902, Dr. Harry Sherman, comentando a pioneira ope-
racéo no Boston Medical and Surgical Journal, predecessor
do New England Journal of Medicine, assim se expressou:

por Protasio Lemos da Luz
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Cardiologia do InCor da Faculdade de Medicina da

O caminho para chegar ao coracao é de 2 a 3 centimetros,
no entanto a cirurgia levou 2.400 anos para percorré-lo!

Agora estamos andando em nova rota, com a possibilida-
de das cirurgias minimamente invasivas, como o Implante
Valvar Adrtico Transcateter (TAVI).

Contudo as corre¢des dos defeitos congénitos ou adqui-
ridos, do coracao, aorta e seus ramos jamais deixarao de
fazer parte da missao do Cirurgiao Cardiovascular.

1 - Rev Bras Cir Cardiovasc 2012; 27(1):137-47

2 - J Card Surg. 1993 May; 8(3):398-403

Protasio Lemos da Luz é professor sénior de

Universidade de Sao Paulo - FMUSP

Cortes na Satude e na Ciéncia

Recentemente a imprensa divulgou dois fatos altamente
preocupantes na area da saude: primeiro, que 0 governo
anterior deixou de repassar ao SUS 3,5 bilhdes de reais
desde 2012, segundo o ministro da Saude. Esse dinheiro
seria destinado a UPAs e hospitais. Nao dé para acredi-
tar. Um governo que se dizia defensor dos pobres deixou
de assisti-los justamente na area critica da saude. Isso
explica, pelo menos em parte, o sofrimento relatado sis-
tematicamente entre as pessoas que dependem de recur-
sos publicos para se tratar. Sao consultas ndo marcadas,
exames nao feitos, demora nos atendimentos ou cirurgias
que nao se realizaram porque faltam leitos, material hos-
pitalar ou profissionais adequados. O fenémeno nao é re-
gional: o caos na saude se alastra por todo o pais.

A outra péssima noticia foi o corte de 20% nas bolsas de
iniciagdo cientifica em todo o pais. A iniciacao cientifica é
a primeira porta de entrada que permite que estudantes

com talento para pesquisa sejam identificados. Varias
autoridades na drea de educacao médica e formagao
cientifica se manifestaram com perplexidade. Nao existe
na histdria dos paises nem um exemplo de progresso
sem apoio a formacao cientifica e capacitagao tecnolo-
gica. Isto é a base da pujanca tecnoldgica, cientifica e
econOmica de paises como Alemanha, Japao, Inglaterra
e Estados Unidos.

O que realmente causa indignagao € que, enquanto esses
dois fatos ocorreram, o governo passado promoveu a cor-
rupcao, gastou bilhdes em projetos de poder, afundou a
economia e mergulhou o pais no descrédito internacional.

Os médicos que sdo uma elite intelectual e tém como de-
ver defender a saude e a ciéncia nao podem desconhecer
tais fatos. Precisamos opinar, protestar, agir, orientar para
que a sociedade nao aceite conviver com tais desmandos.
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OLMECOR® (olmesartana medoxila). Registro MS 1.0525.0058. USO ORAL. USO ADULTO E PEDIATRICO ACIMA DE 6 ANOS. MEDICAMENTO SIMILAR EQUIVALENTE AO MEDICAMENTO DE
REFERENCIA. COMPOSIGAO: cada comprimido de OLMECOR® 20 mg contém olmesartana medoxomila 20 mg. Cada comprimido de OLMECOR® 40 mg contém: olmesartana medoxomila 40 mg.
APRESENTAGOES: embalagens com 10, 30 e 60 comprimidos. INDICAGOES: tratamento da hipertenséo essencial (primaria). Pode ser usado como monoterapia ou em combinago com outros
agentes anti-hipertensivos. CONTRAINDICAGOES: pacientes hipersensiveis aos componentes da formula e durante a gravidez. A coadministragdo com alisquireno é contraindicada em
pacientes com diabetes. ADVERTENCIAS E PRECAUGOES: pacientes com insuficiéncia cardiaca congestiva grave; pacientes com estenose unilateral ou bilateral de artéria renal; hipotensdo em
pacientes com deplecéo de volume ou sal; enteropatia semelhante a doenca celiaca; Uso durante a lactacéo: devido ao potencial para eventos adversos sobre o lactente, cabe ao médico decidir
entre interromper a amamentagao ou o uso da olmesartana medoxomila, levando em conta a importéncia do medicamento para a mae. Categoria de risco na gravidez: C (primeiro trimestre):
este medicamento ndo deve ser utilizado por mulheres gravidas sem orientagdo médica ou do cirurgido-dentista. Categoria de risco na gravidez: D (segundo e terceiro trimestres): este
medicamento néo deve ser utilizado por mulheres gravidas sem orientagao médica. Informe imediatamente seu médico em caso de suspeita de gravidez. Uso pediatrico: ndo deve ser utilizado
em pacientes com menos de 35 kg. Uso geriatrico: nenhuma diferenca geral na eficacia ou na seguranca foi observada entre pacientes idosos e os mais jovens. INTERAGOES
MEDICAMENTOSAS: Foi relatado aumento nas concentragdes de litio sérico e toxicidade ocasionada por litio. Ndo coadministrar com alisquireno em pacientes diabéticos. Bloqueadores do
receptor de angiotensina Il podem agir sinergicamente com AINES e reduzir a filtrag&o glomerular. POSOLOGIA E MODO DE USAR: USO PEDIATRICO ACIMA DE 6 ANOS DE IDADE: normalmente, a
dose inicial recomendada é de 20 mg uma vez ao dia para pacientes com mais de 6 anos de idade e que possuem mais que 35 kg. Se necessario, a dose pode ser aumentada para até 40 mg por
dia. USO ADULTO: normalmente, a dose inicial recomendada é de 20 mg uma vez ao dia, quando usado como monoterapia. Se necessario, a dose pode ser aumentada para até 40 mg umavez ao
dia. Doses acima de 40 mg ndo aparentaram ter efeito superior. Nenhum ajuste da dose inicial & necessario para idosos, pacientes com insuficiéncia renal leve a moderada ou com disfungéo
hepatica leve a moderada. Para pacientes com possivel deplecdo de volume intravascular, insuficiéncia renal grave ou insuficiéncia hepatica grave, o tratamento deve ser iniciado sob
cuidadosa supervisdo e uma dose inicial inferior deve ser considerada. OLMECOR® pode ser partido. REAGOES ADVERSAS: Nos diversos estudos realizados, o tratamento com olmesartana
medoxomila foi bem tolerado. Os eventos geralmente foram leves, transitérios e nao tinham nenhuma relagao com a dose. As reagdes mais comuns foram: tontura, tosse; cefaleia, mialgia,
astenia, fadiga, indisposicao, reaco anafilatica e hiperpotassemia. (Mai 15). VENDA SOB PRESCRIGAO MEDICA. SE PERSISTIREM 0S SINTOMAS 0 MEDICO DEVERA SER CONSULTADO.

Referéncias: 1. Oparil S, et a/. Comparative Efficacy of Olmesartan, Losartan, Valsartan, and Irbesartan in the Control of Essential Hypertension. J Clin Hypertens 2001,3:283-291, 318. 2. Redon J, Fabia MJ.
Efficacy in angiotensin receptor blockade: a comparative review of data with olmesartan. J Renin Angiotensin Aidosterone Syst2009 Sep;10(3):147-56. 3. Kario K, et al. Effect of the angiotensin Il receptor
antagonist olmesartan on morning home blood pressure in hypertension: HONEST Study at 16 weeks. Journal of Human Hypertension2013;27:721-728.
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UMA TERAPIA HIPOLIPEMIANTE REVOLUCIONARIA QUE PROPORCIONA
REDUGOES INTENSAS E PREVISIVEIS DO LDL-C COM SIMPLES ADMINISTRACAO

NO LAPLACE-2

Repathar :
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Referéndias: 1. Robinson JG, Nedergaard BS, Rogers WJ, et al. Effect of evolocumah or ezetimibe added to moderate or high-intensity statin therapy on LDL-Cloweringin patients with hypercholesterolemia: the LAPLACE-2 randomized dinical trial. JAMA. 2014;311:1870-1882.
2, REPATHA™ (evolocumabe). Bula aprovada pela ANVISA em 18/04/2016.

REPATHA™ (evolocumabe). INDICACOES: Hipercolesterolemia e Dislipidemia Mista: indicado para adultos com hipercolesterolemia priméria (familiar heterozigdtica e ndo familiar) ou dislipidemia mista, como adjuvante a dieta: em combinagdo a estatina ou a estatina mais
outras terapias hipolipemiantes em pacientes incapazes de atingir os niveis da lipoproteina de baixa densidade (LDL-C) com o méximo de dose de estatina tolerada, ou isoladamente ou em combinaggo a outras terapias hipolipemiantes em pacientes que séointolerantes a estatina,
ou paraaqueles cujo a estatina é contraindicada. Hipercolesterolemia Familiar Homozigética: indicado em aduttos e adolescentes com 12anos de idade ou mais com hipercolesterolemia familiar homozigética em combinaggo a outras terapias hipolipemiantes. O efeito de REPATHA™
sobre a morbidade e mortalidade cardiovascular ainda néo foi determinado. CONTRAINDICACOES: contraindicado em padientes com hipersensibilidade ao principio ativo ou a qualquer excpiente. ADVERTENCAS E PRECAUCOES: Terapias Hipolipemiantes Concomitantes:
Quandousar REPATHA™em combinagdo as estatinas ou outras terapias hipolipemiantes (por exemplo, ezetimiba), o médico presaitor deve consultar as segdes Contraindicagdes e as Adverténdias e Precaugdes da bula para aquelas medicacdes. Interferéncia em Testes Laboratoriais
e Diagndsticos: Néo conhedido. Gravidez: Néo hé dados ou dados limitados do uso de REPATHA™ em mulheres gravidas. Estudos em animais néo indicam direta ou indiretamente efeftos reacionados a toxicidade reprodutiva. REPATHA™ néo deve ser usado durante a gravideza
menos que a condigdo dinica da mulher necessite de um tratamento com evolocumabe. Categoria B para gravidez: Este medicamento ndo deve ser utilizado por mulheres gravidas sem orientado médica. Lactago: Néo se sabe se evolocumabe é excretado no leite humano. Orisco
deamamentarrecém-nascidos ndo pode ser exduido. Fertilidade: Nao hd dados disponiveis sobre o efeito de evolocumabe sobre  fertilidade humana. Pediatria: A sequranca e eficdda de REPATHA™ em combinagdo com dieta e outras terapias de redugdio do LDL-Cem adolescentes
com hipercolesterolemia familiar homozigética (HFHo) que necessitam de redutores adicionais de LDL-C foram estabelecidas com hase nos dados de 12 semanas, em um ensaio controlado por placebo, que induiu 10 adolescentes (de 13 a 17 anos de idade) com HFHo. O perfil de
sequranga de REPATHA™ nestes adolescentes foi similarao desaito para padientes adultos com HFHo. A seguranca e eficada de REPATHA™ néo foi estabelecida em padientes pedidtricos com HFHo menores de 13 anos. A sequranga e eficada de REPATHA™ ndofoi estabelecidaem
padentes pedidtricos com hiperlipidemia priméria (hipercolesteroleria familiar heterozigatica (HFHe), ndo familiar e dislipidemia mista. Geriatria: Do ntimero total de 6.026 padientes nos estudos dinicos de REPATHA™, 1.779 (30%) tinham > 65 anos de idade, enquanto 223 (4%)
tinham > 75 anos deidade. Néo foram observadas diferengas globais na sequranca ou eficadia entre esses padientes e os padientes mais jovens. Insuficiéndia Renal: Padientes com comprometimento renal grave (definido como [TFGe] < 30 mL/min/1,73 m2) néo foram estudados.
REPATHA™ deve ser usado com cautela em padientes com insufidéncia renal grave. Insuficiéndia Hepética: Em padentes com insuficiéndia hepatica moderada, uma redugéio na exposicao total de evolocumabe foi observada que pode levar a um efeito reduzido sobre a redugio o
LDL-C. Portanto, um acomﬁanhamento de perto deve ser garantido para esses padentes. Padientes com comprometimento hepatico grave (Child-Pugh C) ndo foram estudados. REPATHA™ deve ser usado com cautela em pacientes com insuficiénda hepética grave. Limitagoes de
uso: O efeito de REPATHA™ na morhidade e mortalidade cardiovascular ndo foi determinado. Reagdes Alérgicas: Reagdes de hipersensibilidade (por exemplo, erupgdo cutanea, urticaria) foram relatados em padientes tratados com REPATHA™, induindo alguns que levaram a
descontinuagdo da terapia. Se sinais e sintomas de reacdes alérgicas graves ocorrerem, interromper o tratamento com REPATHA™, proceder de acordo com o tratamento padrédo e monitorar até que os sinais e sintomas sejam resolvidos. Borracha natural seca: A protecdo da agutha
da caneta preenchida Surelick é feita de borracha natural seca (um derivado do létex), que pode causar reagdes alérgicas. Teor de sddio: Este medicamento contém menos de 1 mmol de sddio (23mg) por dose, ou seja, é praticamente “livre de sédio”. Efeitos sobre a capacidade de
dirigire operarméguinas: REPATHA™ nao possui influéndiana capacidade de dirigir ou operarmaguinas. INTERACOES MEDICAMENTOSAS: Néio foram conduzidos estudos de interagdomedicamentosa paraREPATHA™. Ainteragofarmacodinética entre estatinas e evolocumabe
foi avaliada nos estudos dinicos com REPATHA™. Foi observado um aumento de aproximadamente 20% no dearance de evolocumabe em padentes que receberam concomitantemente estatinas. Esse aumento do dearance é em parte mediado pelas estatinas aumentando a
concentragdo de Proprotein Convertase Subtilisin/Kexin Type 9 (PCSK9) que ndo teve impacto adverso no efeito farmacodinamico de evolocumabe sobre os lipidios. Néo sdo necessérios ajustes nas doses de estatina quando usadas em combinagdo ao REPATHA™. Néo hd estudos
sobre ainteragdo farmacodinética e farmacodinamiica entre REPATHA™ e outras drogas hipolipemiantes além de estatinas e ezetimiba que foram realizados. POSOLOGIA: Hipercolesterolemia Priméria (Familiar heterozigética e ndo familiar) e Dislipidernia Mista em adultos: A dose
recomendada de REPATHA™ é de 140 mg a cada duas semanas ou de 420 mg uma vez ao més; ambas as doses sao dinicamentte equivalentes. Hipercolesterolemia Familiar Homozigdtica em aduttos e adolescentes de 12 anos de idade e adma: A dose recomendada é de 420 mg
umavez.ao més, Pacientes com Insuficiéncia Renal: Néo € necessdrio ajuste de dose em pacientes com comprometimento renal leve a moderado. Dose em Padientes com Insuficiéncia Hepatica: Néo € necessdrio ajuste de dose em pacientes com comprometimento hepético leve.
Dose em Padientes Idosos (> 65 anos de idade): Néo € necessério ajuste de dose em padientes idosos. Populagdo pediatrica: A sequranca e eficidade REPATHA™ em criangas menores de 18 anos ndo foram estabelecidas na indicagdo para hipercolesterolemia primaria familiar
heterozigdtica e ndo familiar e dislipidemia mista. Néo hé dados disponiveis. A sequranca e eficica de REPATHA™ em ariangas menores de2 anos ndo foi estabaledida para hipercolesterolemia familiar homozigética. Nao hd dados disponiveis. Método de Administragdo: Uso
subcutdneo. REPATHA™ é uma injecdo subcutanea administrada no abdomen, coxa ou na parte superior do brago. Os locais de injegdo devem ser altemados e as injegdes ndo devem ser administradas em dreas onde a pele seja sensivel, ou esteja machucada, vermelha ourrigida.
REPATHA™ ndo deve ser administrado por via intravenosa ou via intramuscular. A dose de 420 mg uma vez a0 més deve ser administrada utilizando-se 3 canetas preenchidas Suredlick consecutivamente dentro de 30 minutos. REPATHA™ destina-se a autoadministragdo apds
treinamento apropriado. A administragdo de REPATHA™ deve ser também realizada por um individuo que tenha sido treinado para administrar o produto. Contém apenas uma dose. Para instrugdes de administracdo ver “Intrugdes de Uso”. Instrugdes Espediais para Uso e
Manipulago: Antes da administragao, a solucao deve ser verificada. Néo use a solugao se conter particulas ou se estiver turva ou com descoloragéo. Para evitar desconforto nolocal dainjegdo, deixe a caneta preenchida SureClick em temperatura ambiente (até 30°C) antes dainjecdo.
Utilize o contetido inteiro da caneta preenchida SureClick. Qualquer medicamento ndo utilizado ou residuos devem ser descartados de acordo com as exigéndias locais. Instrugdes detalhadas para a administrago de REPATHA™ sdo fomecidas com o produto. REACOES ADVERSAS:
Resumo do perfil de seguranga: As reagdes adversas mais comumente reportadas durante os estudos pivoatis de hipercolesterolemia priméria e dislipidemia mista, nas doses recomendadas, foram nasofaringite (4,8%),infecgdo do trato respiratdrio superior (3,2%6), dor nas costas
(3,1%), artralgia (2,2%), gripe (2,3%) e natiseas (2,1%). 0 perfil de seguranca na populacdo com hipercolesterolemia familiar homozigdtica foi consistente com o demonstrado na hipercolesterolemia priméria (familiar heterozigdtica e ndo familiar) e na dislipidemia mista. Desaigdo
dasreages adversas selecionadas: Reagdes no local da injecdo: As reagdes mais frequentes nolocal dainjegéo foram eritema, dor nolocal e hematomas. Populagao pedidtrica: Existem poucos dados disponiveis sobre o uso de REPATHA™ na populagdo pedidtrica. Quatorze padientes
entre 12 e 18anos deidade com hipercolesterolemia familiar homozigdtica foram induidos nos estudos dinicos. Néo foram observadas diferengas globais na seguranca ou eficécia entre os pacientes adultos e adolescentes com hipercolesterolemia familiar homozigética. A seguranca
eeficada de REPATHA™ em padientes pedidtricos com hipercolesterolemia priméria e dislipidemia mista ndo foi estabelecida. Populagdo geridtrica: Embora problemas de seguranca nao tenham sido observados em padientes com mais de 75 anos, os dados sao limitados neste
subgrupo deidade. Dototal de 6026 padientesnos estudos dinicos de REPATHA™, 1779 (30%) foram = 65 anos deidade, enquanto 223 (4%) foram >75 anos de idade. Néio foram observadas diferencas globais em sequranca ou eficadia entre esses pacientes e padientes maisjovens.
Imunogenicidade: Nos estudos dinicas, 0,1% dos pacientes (7 de 4.846 padentes com hiperlipidemia priméria e dislipidemia mista e 0 de 80 padientes com hipercolesterolemia familiar homozigdtica) tratados com pelo menos uma dose de REPATHA™ tiveram teste positivo para
desenvolvimento de anticorpos de ligagdo (4 desses pacientes tiveram anticorpos transitdrios). Os pacientes cujo soro foi positivo para anticorpos de ligado foram avaliados adicionalmente para anticorpos neutralizantes e nenhum dos padientes foi positivo para anticorpos
neutralizantes. A presenga de anticorpos de ligagdo antievolocumabe ndo teve impacto sobre o perfil farmacodinético, a resposta dinica, ou a seguranca de REPATHA™. Atengdo: este produto é um medicamento novo e, embora as pesquisas tenham indicado eficada e seguranga
aceitaveis, mesmo que indicado e utilizado cometamente, podem ocorrer eventos adversos imprevisiveis ou  desconheddos. Nesse caso, notifique os eventos adversos através do Sistema de Notificacdes em Vigilanda Sanitaria — NOTIVISA, disponivel em
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/notivisa/index.htm, ou para a Vigilndia Sanitéria Estadual ou Municipal. Informe também a empresa através do seu servio de atendimento. MS 1.0244.0007. Venda sob presaicao médica. AO PERSISTIREM 05 SINTOMAS, 0 MEDICO DEVERA
SER CONSULTADO. Distribuicao exdusiva a dasse médica. (MB-REP 1-0).

CONTRAINDICACOES: CONTRAINDICADO EM PACIENTES COM HIPERSENSIBILIDADE AO PRINCIPIO ATIVO OU A QUALQUER EXCIPIENTE. INTERACOES
MEDICAMENTOSAS: NAO SAQNECESSARIOS AJUSTES NAS DOSES DE ESTATINA QUANDO USADAS EM COMBINAGAO AO REPATHA™.
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