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Esculpido em Carrara

“Seu herdeiro é vocé cuspido e escarrado”, afirmou
um amigo durante nosso ultimo congresso em For-
taleza. Concordando, envaidecido, que meu filho
guarda mesmo grande semelhanca comigo, nada
comentei com o colega, mas me lembrei da origem
da expressao. O ditado original é “esculpido em car-
rara”, ou seja, no marmore da regido de Carrara,
Italia, material nobre usado nas célebres esculturas
antigas, tao semelhantes ao real.

Sim, ha muitas outras consagradas corruptelas - de-
formacodes de palavras e expressdes por ma audicéo
ou compreensao, que muitas vezes até se transfor-
mam na forma definitiva pela forgca do uso: “cor de
burro quando foge”, vinda do original “corro de burro
quando foge”; “quem nao tem cao, caga com gato”,
modificado ao longo dos tempos de “quem nao tem
cado, caga como gato”, ou seja, sozinho; “batatinha
quando nasce, esparrama pelo chao”; enquanto o
correto seria “batatinha quando nasce, espalha a
rama pelo chao”...

“Quem conta um conto aumenta um ponto” € outro sa-
bio dito popular. Na SBC, assim como em reunides de
entidades médicas de que temos participado, as vezes
somos questionados acerca de assuntos dos quais al-
guém diz ter ouvido dizer, fatos em parte distorcidos da

realidade ou até sobre questdes nao afeitas ao escopo
de atuacao da entidade, semelhantes as corruptelas.

Se em nossa profissao, vivemos a era da medicina ba-
seada em evidéncias, nao deveria ser diferente em nos-
sa vida societaria. René Descartes foi 0 pai do método
cientifico, estabelecido para melhor compreender a na-
tureza. Defendia quatro regras basicas para encontrar a
verdade: nao acolher jamais como verdadeira 0 que nao
se reconheca como tal, dividir cada dificuldade em tantas
partes quanto necessario para melhor resolvé-la, ordenar
0s pensamentos do mais simples para o mais complexo
e realizar sempre revisdes para que nada seja omitido.

A nossa diretoria tem se empenhado para fazer da
SBC uma entidade de todos e para todos, forte, digna,
atuante e representativa dos interesses da especiali-
dade que exercemos. Para isso, temos envidado esfor-
¢os - mediante uma completa reorganizacao estrutural,
consultorias e auditorias — para, compreendermos as
licdbes de nosso passado, acertarmos as distorcoes e
reconstruirmos o presente e, assim, podermos melhor
vislumbrar o futuro. Confiantes nas muitas recentes
conquistas, estamos também conscientes dos inu-
meros desafios que se impdem no ano que se inicia.
Afinal, como o préprio Descartes dizia: “ndo existem
métodos faceis para resolver problemas dificeis.”



Diretoria

Timerman,
Jorge Damido

e Malachias

na sede da SBC,
em Sao Paulo

Centro de Treinamento é inaugurado

O local tem 150 m?, auditorio,
estacoes de treinamento e
manequins tecnologicos

A Diretoria da Sociedade Brasileira de
Cardiologia inaugurou em 25 de novem-
bro um moderno Centro de Treinamento
em Emergéncias Cardiovasculares. A
SBC, que foi pioneira nos treinamentos
no pais, concluiu as obras para incorpo-
rar o Centro em sua sede em Sao Paulo.

O novo Centro de Treinamento em Emer-
géncias Cardiovasculares tem 150 m?2,
um auditério para 32 pessoas e quatro
estacdes de treinamentos, além dos mais
modernos equipamentos. Importados dos
Estados Unidos, os manequins simulam
todas as reagdes vitais de uma pessoa,
como respiragdo, pulso e até batimentos
cardiacos. O local ira promover 0s cursos
de ACLS, BLS, PALS e os TECAA,Be L.

A cerimbnia de inauguragéo contou com a
presenca de diretores da SBC, funciona-
rios e o futuro secretario de Esportes do
municipio de Sdo Paulo, Jorge Damiao,
que assumira em 2017, com a posse do
prefeito Jodo Ddria Jr. Para o coordena-
dor do Centro de Treinamento, Sergio

Timerman, os servicos de saude
estdo 10 anos atrasados no atendi-
mento as emergéncias em compa-
racao ao setor aéreo, por exemplo.
“Precisamos correr contra o tempo
para salvar vidas”, completou.

O diretor Administrativo, Denilson
Albuquerque, elogiou a gerente da
sede paulista, Mara Carreira, du-

Denilson relata a economia propiciada com o novo Centro

Diretoria da SBC na inauguracéo do Centro

rante a reunido de Diretoria pela
coordenacdo de todo o trabalho.
“Além de termos um local muito
melhor agora, a mudanca represen-
tard uma enorme economia para a
SBC, ja que o Centro antigo ficava
em uma area que era alugada”,
destacou. A placa de inauguragao
foi descerrada pelo presidente da
SBC, Marcus Bolivar Malachias.



Cobertura da imprensa

A inauguragao do Centro de Treinamento em
Emergéncias Cardiovasculares foi amplamente
registrada por emissoras de TV, radio e portais de
comunicagéo. O coordenador do Centro, Sergio
Timerman, lembrou em entrevistas paraa TV
Record que 720 paradas cardiacas ocorrem todos
os dias no Brasil.

Para a TV Cancéao Nova, Timerman destacou que
84% das paradas cardiacas acontecem dentro

de casa e 16%, em locais publicos. Menos de 2%
dessas pessoas chegam com vida aos hospitais.
“Elas acabam morrendo no caminho ou na prépria
residéncia, sem atendimento até a chegada da
ambulancia”, alertou.

RADIO o
ESTADAO O diretor de Relacionamento com as Regionais,

g2 A José Luis Aziz, no dia seguinte da inauguracgéo
do Centro de Treinamento, foi ao estudio da radio
Estadao. Ele concedeu uma entrevista de uma
hora para falar da importancia das manobras

de ressuscitacdo. Aziz ainda respondeu aos
questionamentos de ouvintes.

‘CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA
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Entrevista
Diretoria Henrique Mandetta,
médico e deputado federal DEM/MS

Bl O deputado federal Henri- “A FPMed permitira
que Mandetta tem longa militancia a atuacao politica...

na defesa de temas relacionados
R , . para fazer a defesa
a saude. Recentemente foi um dos

lideres para a formacdo de uma p"’fiSSional ea
Frente Parlamentar de Medicina construgéo de

no Congresso Nacional. Nesta en- leis, projetos e

trevista exclusiva ao Jornal SBC . o ., o
. audiéncias publicas
ele fala sobre o assunto e também

| de outros temas voltados a Car- que enaltegam a
Deputado Henrique Mandetta durante discurso diologia e a satde da populacéo. Medicina Brasileira”

Foto: Agéncia Lideranca

> Jornal SBC: Quais foram os motivos que levaram a proposta de criacao da Frente Parlamentar de Medicina - FPMed?

Henrique Mandetta: No meu primeiro mandato, de 2010 a 2014, esta Casa foi palco de um dos debates mais acalorados e que afetou
dramaticamente a Medicina, que foi a votacao do programa Mais Médicos. Naquela época, o debate foi polarizado por questoes
governamentais e sentimos muito a falta de um corpo politico representante dos médicos. Na legislatura anterior eram 52 médicos
deputados federais e ndo mais de uma dezena acompanhou uma posicdo firme pré-Medicina. Percebi que nada mudou nessa
legislatura. A FPMed permitira a atuagéo politica de associagoes, sindicatos e os conselhos nacionais dos médicos para que possam
ter um braco politico no Congresso Nacional para fazer a defesa profissional e a construgéo de leis, projetos e audiéncias publicas
que enaltecam a Medicina Brasileira.

> Jornal SBC: Como a FPMed podera atuar para reivindicar honorarios mais dignos aos médicos?

Henrique Mandetta: Nao sé na questao relacionada a consulta de R$ 10,00 que é um valor totalmente aviltante. Mas, em toda tabe-
la SUS, nés vamos ter que fazer um debate muito forte com qualquer governo que entrar porque a que nos assistimos nos ultimos
anos foi um desmanche. E o pior dos mundos. Nés nao temos centro de custo, ndo temos referéncia. Essa tabela esta completa-
mente perdida no tempo. Contratagbes com diferentes valores. Enfim, isso simboliza muito bem o que foram os treze anos de PT
frente a saude publica no Brasil. Vai dar muito trabalho, mas nés vamos juntos resgatar a dignidade da categoria médica.

“Vai dar muito trabalho, mas, nés vamos juntos
resgatar a dignidade da categoria médica”

> Jornal SBC: Especificamente sobre a Cardiologia, os medicamentos para a hipertenséo e colesterol, disponiveis na
Farméacia Popular, ndo sdo os mais eficazes. A FPMed podera atuar junto ao Ministério da Saude para solicitar a atua-
lizacdo da lista de medicamentos, inclusive com remédios que ja possuem patentes liberadas?

Henrique Mandetta: A Frente Parlamentar da Medicina vai trabalhar na formulagéo, sugestao de politicas publicas de qualidade.
Os medicamentos hoje utilizados na Farméacia Popular estao muito aquém da tecnologia que vem chegando para podermos
combater a principal causa de mortalidade que séo as doengas cardiovasculares. Acredito que nés poderemos, sim, fazer um
bom debate colocando nas audiéncias publicas, nos encaminhamentos ao Ministério da Saude, enfim, na pauta de politicas que
podemos fazer e devemos fazer pela credibilidade que temos que vao ao encontro da melhoria para a populagéo. Que essa sim
€ a grande funcao dessa frente parlamentar.

> Jornal SBC: De que forma as sociedades de especialidade poderao contribuir com a FPMed?

Henrique Mandetta: O grande desafio da FPMed é trazer o médico para a politica. Nos iniciamos um processo de configurar um
instituto politico, de ciéncia politica, que sera a confluéncia de todas as nossas entidades, todas sociedades de especialidades.
Esta sendo criado esse instituto que sera o nosso braco, de todas as entidades, que vai dialogar e promover todo o trabalho dessa
frente parlamentar. N6s vamos construir dentro do Congresso Nacional a base politica para que o tema da Medicina tao importante
aos municipios, os estados e a Unido possa ser apreciado e avangos possam ocorrer na saude publica e saude complementar.



Dia a Dia do Cardiologista

- SBHCI), José
~ Carlos Abrahio
~ (Presidente da

- ANS), Fabio Jatene
I (presidente da
SBCCV) e Marcelo
Queiroga (Diretor
da SBHCI)

TAVI deve ser incorporado
a saude suplementar

Cardiologistas Ilutam ha anos pela inclusao do implante por cateter de valvula

aortica no Rol de procedimentos da ANS

Em decisdo de mérito de primeira instancia do judiciario
federal, foi determinada, em novembro, a inclusdo do im-
plante por cateter de valvula adrtica no Rol de procedimen-
tos da Agéncia Nacional de Saude Suplementar (ANS). A
vitéria decorreu de uma Acéo Civil Publica de iniciativa do
Ministério Publico Federal e, para entrar em vigor, depende
de confirmacé@o no Tribunal Regional Federal da Primeira
Regido. A estenose adrtica degenerativa é a doenga valvar
mais prevalente em idosos. Estima-se que 3% a 5% das
pessoas acima de 75 anos sejam acometidas.

“Essa decisao é um precedente jurisprudencial importante
em relacdo ao Estatuto do ldoso e a regulagdo exercida
pela ANS. A expectativa que temos é que a ANS faca essa
inclusdo de forma administrativa, sem a necessidade da
intervencao definitiva do Poder Judiciario. Nao ha duvidas
acerca dos beneficios do TAVI para os idosos acometidos
por estenose aortica grave inelegivel ao tratamento cirur-
gico tradicional”, afirma o diretor de Avaliagdo de Tecnolo-
gias em Saude da Sociedade Brasileira de Hemodinamica
e Cardiologia Intervencionista (SBHCI), Marcelo Queiroga.

Na pratica

Atualmente, estao disponiveis duas op-
¢Oes para os idosos com estenose aor-
tica: a cirurgia de troca valvar e o TAVI.
A deciséo compete ao Heart Team, que
deve avaliar cada caso e direcionar para
a terapia mais apropriada.

O TAVI é realizado no Brasil desde 2008
e os centros de alta complexidade car-
diovascular ja dispdem de infraestrutura
para o procedimento. “O TAVI ja foi feito
em quase todas as unidades da federa-

¢éo, todavia cerca de 50% foram efeti-
vados sobre a supervisao de proctors,
garantindo seguranca ao método”.

Cardiologistas intervencionistas e cirur-
gides cardiovasculares compartilham a
execucao dessa terapia, possibilitando
a realizacao do TAVI pela via femoral
(preferencial) ou por acessos alterna-
tivos. “Ha uma estrutura de centros de
treinamento capacitados para o ensi-
no do procedimento. A SBHCI, com a

chancela da SBC e da AMB, editou um
conjunto de regras para certificagdo do
cardiologista intervencionista habilitado
a realizar a técnica. Paralelo a isso, a
Sociedade Brasileira de Cirurgia Car-
diovascular (SBCCV) e a SBHCI estao
atualizando e aprimorando o processo
de certificacdo no método. Recomenda-
mos que os profissionais interessados
procurem a SBHCI ou a SBCCV para se
inteirarem sobre os programas”, finaliza
Marcelo Queiroga.



Congresso Brasileiro de Cardiologia

Mais de cinco mil apartamentos
ja estao reservados

Hoteis sdo proximos do aeroporto de Congonhas e do Sao Paulo Expo, para dar
mais comodidade aos congressistas, palestrantes e expositores

Os participantes do 72° Congresso Brasileiro de Cardiologia
terdo a disposicao os melhores hotéis de Sao Paulo, a uma
curta distancia do local do evento. Ao todo, foram reservados
mais de cinco mil apartamentos em 59 hotéis.

“Nossa prioridade foi bloquear hotéis de regides mais proxi-
mas do aeroporto de Congonhas e do Centro de Conven-
¢oes. Por isso, a maior parte dos hotéis esta situada nos bair-
ros de Moema, Ibirapuera, Vila Mariana e Jardim Paulista. A
distancia para o Sao Paulo Expo n&o ultrapassa 14 quiléme-
tros”, afirma o gerente geral da SBC, Fernando Palauso.

LAPA

A entidade teve o cuidado de escolher hotéis nas categorias
cinco, quatro e trés estrelas, para atender diferentes publi-
cos, sendo 11 hotéis na primeira, 42 hotéis na segunda e
seis hotéis na categoria trés estrelas.

Ja os palestrantes ficarao hospedados em dois hotéis es-
pecificos, ambos a 15 minutos do Centro de Convencdes e
com acesso facil por meio de importantes vias da cidade. “O
congresso serd realizado durante um feriado e estamos se-
guros de que a facilidade de mobilidade sera um ponto sur-
preendentemente positivo dessa edi¢ao”, finaliza Palauso.
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Reunido de comercializacdo do Summit, na sede da SBC, em Séo Paulo, no dia 22 de novembro

Cardiologia Intervencionista
tera simposio dentro do 722 CBC

Inovacao sera tema central de Summit inédito, com dois convidados internacio-
nais e transmissoes de casos, ao vivo, do Dante Pazzanese e Incor

O Congresso deste ano vai trazer uma grande novidade
na programacgédo cientifica, o Summit de Inovacdes em
Cardiologia Intervencionista. A especialidade tem se tor-
nado cada vez mais importante na pratica clinica.

Segundo a presidente do 72° Congresso Brasileiro de
Cardiologia, Amanda Sousa, a Cardiologia Intervencio-
nista tem se notabilizado, na ultima década, por oferecer
com alta eficiéncia e seguranga terapéuticas minima-
mente invasivas e por realizar técnicas de cateterismo
cardiaco para abordagem de importantes cardiopatias
como a doenca coronariana, aguda e crbnica; as doen-
cas estruturais do coragdo, congénitas e do adulto, e o
tratamento endovascular extracardiaco (aorta, carétidas,
renais, artéria periféricas).

“E imperioso que o cardiologista clinico tenha pleno dominio
dessas formas terapéuticas, para apuro de indica¢des, sa-
bendo, em profundidade, os resultados que elas oferecem,
no curto e no longo prazos; o beneficio em relagéo as outras
formas de tratamento (clinico e cirurgico) e o conhecimento
detalhado dos protocolos de acompanhamento. Por essas
razoes, decidiu-se oferecer, pela primeira vez no CBC, esta
oportunidade impar aos participantes”, afirma Amanda.

A proxima edicéao do Jornal SBC trara os detalhes da pro-
gramacao cientifica do “Summit de Inovagbes em Car-
diologia Intervencionista”, que tera a participacéo de dois
convidados internacionais, transmissbes de casos, ao
vivo, do Instituto Dante Pazzanese de Cardiologia de SP
e do Instituto do Coragdo da FMUSP e muito mais.
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Brasileiros e americanos discutem a
doenca da artéria periférica

Marcus Malachjas com os debatedores da
segundd Sessao Conjunta sobre ELSA e MESA

Slfitegrantes do.AHA e SBC
apos Sessoes Conjuntas

SBC realiza duas Sessoes Conjuntas
no Congresso da AHA

A Sociedade Brasileira de Cardiologia promoveu, juntamente
com a American Heart Association, duas Sessdes Conjuntas
durante o Congresso realizado em Nova Orleans, na Louisiana,
Estados Unidos, em meados de novembro.

A primeira Sessao debateu a doenca arterial periférica (DAP)
dos membros inferiores e teve como moderadores o diretor cien-
tifico da SBC Raul Dias dos Santos, e a pesquisadora norte-
americana Aruna Pradhan. O préprio Raul foi palestrante, assim
como o coordenador de Relagbes Internacionais, David Brasil.

Participaram ainda duas das mais importantes autoridades no
campo da DAP, Mark Creager e William Hiatt.

O diretor cientifico Raul Dias dos Santos moderou também a
segunda Sessado Conjunta AHA/SBC, juntamente com o norte-
-americano Roger Blumenthal. A Sesséao discutiu estudos po-
pulacionais atuais e doencga subclinica cardiovascular, com os
trabalhos cientificos MESA e ELSA Brasil. Os apresentadores
brasileiros foram Isabela Bensenor e Paulo Lotufo, e os apresen-
tadores do AHA, Khurram Nasir e Michael Blaha.

A Academia Internacional de Ciéncias Cardio-
vasculares homenageou o professor Valentin
Fuster durante o Congresso da AHA, em Nova
Orleans. Na cerimbnia, a SBC foi representada
por Marcus Bolivar Malachias e David Brasil.

Durante o Congresso, diretores da
SBC se encontraram com as lideran-
cas da European Society of Cardio-
logy para planejar acdes cientificas
futuras. Na foto (e/d) estdao David

Brasil, o presidente da ESC, Jeroen
Bax, Marcus Bolivar Malachias, De-
nilson Albuquerque, Glaucia Moraes
Oliveira, e o presidente-passado da
ESC, Fausto Pinto.



SBC no Mundo

O diretor cientifico da SBC Raul Dias dos Santos foi um dos
entrevistados do jornal NY Times, que divulgou o resultado de
um estudo sobre o uso de inibidores de PCSK9 e reversao da
aterosclerose. A reportagem foi publicada durante um dos dias
do Congresso da AHA.

&he New Pork Times

Cobertura Online do
Congresso da AHA

O Cobertura Online do Congresso da American Heart Associa-
tion teve cerca de vinte entrevistas reproduzidas no portal da
SBC. Durante os dias do evento, realizado em novembro, na
cidade norte-americana de Nova Orleans, a equipe comandada
por Roberto Giraldez entrevistou os autores dos estudos mais
significativos apresentados. O programa ainda repercutiu com
especialistas brasileiros muitos dos trabalhos.

As apresentacdes e os artigos cientificos também estéo disponi-
bilizados no link: http://congresso.cardiol.br/aha16/. “O Congres-

4

Giraldez e Godoy anunciam os destaques do Congresso da AHA

so trouxe uma série de estudos de interesse nos mais diversos
campos, insuficiéncia coronariana aguda, insuficiéncia cardiaca,
fibrilagdo atrial, apenas para citar alguns exemplos”, contou Ro-
berto Giraldez.

O coeditor do Cobertura Online, Lucas Godoy, comentou sobre
um estudo apresentado que impacta diretamente na pratica cli-
nica do cardiologista que envolve a relacdo dos anti-inflamaté-
rios com o risco cardiovascular, que foi feito com mais de 20 mil
pacientes.

O Cobertura Online
teve o patrocinio da
Sanofi e da Bayer.
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Voluntarios da SBC/MT na Tenda do Coragéao

Tenda do Coracao no Bem Estar de
Cuiaba realiza 500 atendimentos

15 voluntarios envolvidos dosaram a
glicemia, aferiram a pressao, alem da
medicao da circunferéncia abdominal

O publico que esteve no Parque Tia Nair, em Cuiaba/MT,
para participar do programa Bem Estar da TV Globo foi de
nove mil pessoas com cinco mil atendimentos nas tendas
montadas. A do Coragéo, organizada pela SBC, foi uma das
mais concorridas.

A regional SBC/MT deu todo o suporte para a estruturagao
da Tenda do Coragéo no evento e o representante Funcor,
Hebert Donizeti Salerno, fez demonstragbes das manobras
de ressuscitagdo no palco, além de participar de um falk
show sobre coragéo feminino.

Em Florianodpolis
foram outros 500
atendimentos

O representante Funcor em Santa Catarina, Harry Corréa Filho, fez
demonstragdes no palco do Bem Estar sobre o atendimento as emer-
géncias cardiovasculares. Ele também participou de um talk show
para alertar a respeito dos fatores de risco ao coragéo das mulheres.

O Bem Estar em Floriandpolis foi no Beira Mar Continental e a Tenda
do Coracgao ofereceu dosagem de glicemia, afericao de presséo e
medicao da circunferéncia abdominal.

12
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Equipe de voluntarios no Parqe da C|adaniabe Terein

No Dia Mundial
do Diabetes,
SBC promove
acoes de
conscientizacao

Sao Paulo, Rio de Janeiro e Teresina programaram atividades

A Diretoria de Promocgéao da Saude Cardiovascular organi-
zou uma série de atividades e uma campanha em midias
sociais pelo Dia Mundial do Diabetes, em novembro. As
mensagens destacaram que o diabetes é o terceiro maior
fator de risco para os problemas cardiovasculares e aco-
mete mais de 16 milhdes de brasileiros.

Em Séao Paulo, houve atividades no Terminal Metropolita-
no Jabaquara, na Zona Sul, com testes de glicemia gra-

Sesi Saude Total

No Rio de Janeiro, a SBC participou das atividades
do Sesi Saude Total com dosagem de glicemia, afe-
ricao de pressao arterial, medida da circunferéncia
abdominal, distribuicdo de folders e orientagdes. O
evento foi no Porto Maravilha e a Diretoria de Pro-
mocao da Saude Cardiovascular destacou também
a mensagem relacionada ao diabetes com 210
atendimentos e orientacdes.

O Sesi Saude Total percorreu 10 cidades ao longo
do ano levando informagdes sobre os beneficios de
uma rotina de vida mais saudavel com exercicios e
alimentacéo equilibrada.

tuitos, afericdo de presséao e distribuicao de folders. Vinte
voluntarios atenderam 882 pessoas, com apoio da EMTU,
da Cruz Vermelha e da Escola de Educacgdo Permanente
da Faculdade de Medicina da USP.

Na capital do Piaui, as acbes se concentraram no Parque
da Cidadania com testes de glicemia gratuitos, afericao de
presséo, informagdes nutricionais, cuidado com os pés e

atividade fisica.

= =]

Voluntarios da SBC na acao do SESI
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Movidos pelo Coracao
chega a Belo Horizonte

O maior movimento nacional de combate as doencas cardiovasculares
levou acées culturais e de saude para a Praca JK

A populacédo mineira se divertiu e recebeu orien-
tacbes de forma ludica sobre as doencas cardio-
vasculares. O Movidos pelo Coragao promoveu, no
final de novembro, em Belo Horizonte, diversas ati-
vidades para alertar a respeito dos fatores de risco
para o coracao.

Foram programadas atividades culturais com cortejo
circense, espetéculo teatral, show de magica e ilu-
sionismo, show musical, além das tradicionais acoes
de saude, treinamento em manobras de ressuscita-
¢éo e aulas de ginastica.

“Realizamos de degustagdes sensoriais para que as
criangas descubram que alimentagdo saudavel tam-
bém pode ser muito saborosa até um concerto com
uma orquestra de jazz. Estamos conseguindo com o
Movidos sensibilizar as pessoas de uma forma mais
emocional para que todos tenham um presente e

s

com orientagdes nutricionais

um futuro com mais qualidade de vida”, explica o presidente da
SBC, Marcus Bolivar Malachias.

A caravana Movidos pelo Coracdo, que seguira por outras capi-
tais, € uma promocao da Sociedade Brasileira de Cardiologia e
do Ministério da Cultura por meio da Lei de Incentivo a Cultura,

com o patrocinio da Sanofi e organizagdo da Malagueta.

Fotos: Roberto Benatti
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(e/d): Raiane, Weimar, Renault, Marlova, Maria Rebeca e Rodrigo

P> SBC e Unesco discutem agées comuns

Diretores da Sociedade Brasileira de Cardiologia e a Orga-
nizagéo das Nacdes Unidas para a Educacéo, a Ciéncia e
a Cultura (Unesco) estiveram reunidos em Brasilia no final
de novembro. Foram debatidas a¢cdes que pudessem ser
realizadas conjuntamente com o foco na crianca e no ado-
lescente. “Sabemos da importancia de educar os jovens na
prevencéao cardiovascular e temos como estratégia fazer dos
pequenos agentes de saude dentro da propria casa”, conta
o diretor de Promogéo da Saude Cardiovascular, Weimar
Barroso, que esteve na sede da Unesco acompanhado do
diretor de Relagdes Governamentais, Renault Mattos Ribeiro
Jr. Eles foram recebidos pelas coordenadoras do Lead Pro-
gramme, Marlova Noleto, e do Education Programme, Maria
Rebeca Gomes com a presenca de dois executivos da MCI
Brasil, Raiane Braga e Rodrigo Cordeiro.
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Diretores da Sociedade Brasileira de Cardiologia, do De-
partamento de Aterosclerose da SBC e das sociedades
brasileiras de Endocrinologia e Metabologia e de Diabetes
se reuniram, em 26 de novembro, na sede da SBC, em Sao
Paulo. No encontro foram discutidos os detalhes finais da
Diretriz Brasileira de Diabetes e Doenca Cardiovascular.

P> Carta Aberta ao STF pede o
banimento de aditivos como os
acucares e flavorizantes no tabaco

A Sociedade Brasileira de Cardiologia € uma das apoia-
doras da Carta Aberta enviada ao Supremo Tribunal Fe-
deral pela AMB pedindo a rejeicdo da Acao Direta de
Inconstitucionalidade (ADI) da Resolugdo RDC 014/12
da Anvisa, proposta pela Confederagao Nacional da In-
dustria (CNI). A ADI pede a manutencao dos aditivos,
como os agucares e flavorizantes no tabaco.

A Carta diz que “As entidades e sociedades médicas re-
presentadas pela Associacao Médica Brasileira se mani-
festam a favor do banimento de quaisquer formas de adi-
tivos no tabaco, sejam eles agucares, aromatizantes ou
flavorizantes. Esta posicao da AMB vai ao encontro das
recomendacoes de um tratado mundial para o controle
do tabaco, denominado Convengéao-Quadro — que preco-
niza que seja proibida a adicdo de qualquer substancia
nos cigarros e outros derivados do tabaco que favoreca a
dependéncia quimica dos jovens e adolescentes”.

O julgamento, previsto para 30 de novembro de 2016, foi
adiado e ainda nao tem data para ocorrer.

A escolha
sobre parar de fumar é somente
sua e o0s beneficios sao imediatos

Tabagismo e/uma Doenca!

Procure seu Cardiologista e veja o
tratamento mais adequaco.

SOCIEDADE
BRASILEIRA DE
CARDIOLOGIA MOVIDOS PELO

N/ CORAGAO

A SBC promove, regularmente, acoes de combate ao tabagismo.




P> Seminario Estratégico da Saude é realizado em Sio Paulo

Seminario
Estratégico

Malachias defende o respeito a prescrigao médica

O presidente da SBC, Marcus Bolivar Malachias, e o diretor de
Comunicagao, Celso Amodeo, participaram, em Sao Paulo, do
Seminario Estratégico da Saude. Durante o evento, a SBC, o
CFM e a AMB assinaram o novo Cdédigo de Conduta da Inter-
farma, que passara a nortear a ética do relacionamento entre
meédicos e a industria. O documento teve uma série de suges-

(e/d): Malachias, Barhosa e Amodeo, apés Seminario

tdes feitas pela SBC que foram acatadas na redacéo final. “Te-
mos como elo a saude da populagdo. N6s médicos temos um
compromisso de salvar vidas, com os medicamentos que vo-
cés produzem”, destacou Malachias durante o discurso. Apos
o0 Seminario, Marcus Malachias e Celso Amodeo conversaram
com o diretor-presidente da Anvisa, Jarbas Barbosa.

Entidades lancam o Consenso
para o perfil lipidico

A Sociedade Brasileira de Cardiologia e o Depar-
tamento de Aterosclerose da SBC promoveram
juntamente com a Associacao Brasileira de Medi-
cina Diagnéstica (Abramed), as sociedades bra-
sileiras de Analises Clinicas (SBAC), de Diabetes
(SBD), de Endocrinologia e Metabologia (SBEM),
e de Patologia Clinica (SBPC) uma divulgacao do
Consenso Brasileiro para a Normatizagcdo da De-
terminacao Laboratorial do Perfil Lipidico.

O documento, que sera publicado na revista
Arquivos Brasileiros de Cardiologia, esclarece
os motivos para a flexibilizagdo do jejum para
avaliacao do Perfil Lipidico e ainda relaciona re-
comendacoes para atendimento do paciente em
laboratdrio e de modelo do laudo com as res-
pectivas tabelas de valores referenciais. O lan-

&3 Abrom
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(/d): Tania Martinez e Cristina Izar (SBC), Mariléia Scartezini (SBAC), Gustavo Campana e
Carlos Eduardo Ferreira (SBPC) e Claudia Cohn (Abramed)

camento do Consenso foi na sede
da Abramed, em Sao Paulo, e con-
tou com a presenca da conselheira
de Prevencao Cardiovascular para

Aterosclerose, Tania Martinez, que
foi uma das pioneiras em tratar do
assunto no Brasil, e a vice-presi-
dente do DA, Maria Cristina lzar.
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Regionais

SBC/PR

A Sociedade Paranaense de Cardiologia inaugurou, no dia 10 de
dezembro, sua nova sede a Rua Joao Negrao, 731 - 4° andar,
sala 401. Na data, comemoraram-se os 50 anos da Regional.
“Ela esta mais ampla e moderna. Os ex-presidentes foram ho-
menageados durante o evento”, conta o diretor cientifico Silvio
Barberato. Os sécios puderam conhecer a histéria da SPC, com
Helio Germiniani, e foram recepcionados em um almogo de con-
fraternizacao.

SBC/PE

No dia 30 de novembro a Regional promoveu o Simpdsio de
Miocardiopatias — Atualizando Conhecimentos, no Auditério do
Cremepe, aberto pelo presidente Paulo Sérgio de Oliveira. O
primeiro debate foi sobre a miocardiopatia hipertréfica, com a
participagéo dos médicos Audes Feitosa e Andrea Chaves que
também ministrou mais uma palestra sobre as cardiomiopatias
lisossomais, com mediagao de Hermilo Borba Griz. Apds o cof-
fe break, Cassandra Barros comandou a mesa de Wilson de
Oliveira Jr., sobre o tratamento de insuficiéncia cardiaca em
pacientes com Doenca de Chagas. Fechando a noite, houve
o langamento do livro Cardiologia: diagndstico e tratamento, de
Creso Falcao, Jeronimo Moscosso e colaboradores.

SBC/SP

As 17 regionais da Socesp realizam, ha alguns anos, eventos cientificos com foco na promogao da educacao
continuada aos profissionais de todo o estado. De acordo com levantamento da entidade, em 2016 houve
aumento significativo desses eventos, embasados por uma inova¢do nos modelos de reunido, com énfase na
interatividade e discussao informal de casos clinicos. Segundo Ibraim Masciarelli Pinto, presidente da Socesp,
“essas acoes resultaram no aumento do nimero de participantes e uma eximia aprovacao dos associados”.

SBC/RS

Porto Alegre sediou, entre os dias 23 e 26 de novembro, o
33° Congresso Brasileiro de Arritmias Cardiacas, na PUCRS.
Gustavo Glotz de Lima, presidente da Socergs, também
foi o presidente do Congresso na capital. Foram mais de
121 palestrantes nacionais e 18 internacionais. O tema
central foi a Abordagem Diagndstica e Terapéutica das
Arritmias Ventriculares, porém todos os tdpicos importantes
relacionados as arritmias cardiacas foram abordados.

SBC/DF

A Regional realizou no més de outubro e também durante
o 71° Congresso Brasileiro de Cardiologia, em setembro,
o langamento do livro: Cardiologia Clinica - A prética da
medicina ambulatorial, dos autores e colegas Augusto De
Marco Martins e Nasser Sarkis Simao. Foi um sucesso de
participagéo dos cardiologistas de Brasilia.

DGIA | rosmzvcesns

(e/d): Ederaldo Brandao Leite, Nasser Sarkis Simao, Augusto Dé Marco
Martins, Renault Mattos Ribeiro Jiinior, José Roberto Barreto e José
Carlos Quinaglia

A Regional realizou durante todo o ano de 2016 reunides
cientificas intituladas “Reunido Cientifica SBC Sete e
Meia”, nas quais foi apresentado um caso clinico de um
dos servigos de residéncia em cardiologia do DF e uma
conferéncia com convidados renomados de Brasilia e do
Brasil. A intencé&o foi proporcionar um debate sobre os ca-
sos clinicos e as praticas utilizadas na resolugéo desses
casos. As conferéncias abordaram temas atualizados de
condutas e praticas de outras especialidades ligados indi-
retamente a cardiologia.

Foto: Divulgacdao SBC/DF



SBC/RO

Nos dias 24 a 26 de novembro de
2016 ocorreram o Il Congresso
Rondoniense de Cardiologia e o
8° Simpdsio de Hipertensédo com
uma programacao cientifica muito
intensa, trazendo grandes temas e
respeitados palestrantes para de-
senvolvermos a cardiologia do es-
tado. S6 com apoio de muitas em-
presas esse tipo de agao pdde ser
executada. Assim, queremos agra-
decer a todos que aceitaram ser
nossos patrocinadores. Ficamos
satisfeitos com a vinda de colegas
de cidades tao distantes, como Rio
Branco ou Vilhena. Nao descansa-
remos e de forma inquieta vamos
continuar a provocar a todos em
reunides dessa grandeza.

SBC/PI

A Regional convida todos a participa-
rem do VIII Congresso Piauiense de
Cardiologia. Mais informagdes no site:
http://sbc-pi.com.br/viii-congresso-
-piauiense-de-cardiologia.jsp

VIIICONGRESSO
PIAUIENSE DE
CARDIOLOGIA

VI Simpésio Piauiense de Fisioterapia em Cardiologia

VI Simy 'se de Enfermagem em Cardiologia
IV Simpésio e de Nutrigdo em Cardiologia

IV Simpésio Piauiense de Educagio Fisica em Cardiologia

04

27 A 29 DE ABRIL DE 2017

Blue Tree Towers Rio Poty * Teresina - PI

SUBMISSAO DE TRABALHOS

Os trabalhos devem ser entregues
até o dia 15 DE JANEIRO DE 2017.

INFORMAGOES

Sociedade Brastera
de Cardioioga/Plau - S3C/PL

SBC/MG

A SMC convida a todos para o 27° Congresso da Sociedade Mineira de Cardiologia, de 6 a 8 de julho, no
MinasCentro/BH. Estao abertas as inscricdes para o envio de temas livres, que este ano contardo com novas
categorias e premiacoes especiais. Acessem o site do Congresso: www.congressosmc.com.br

Convidamos para conhecer as atividades cientificas de 2017, disponiveis na pagina da SMC (www.smc.org.br)

SBC/RN

A Regional RN esta
com inscrigcdes abertas
para o XIX Congresso
Norte-rio-grandense

de Cardiologia, nos
dias 7 e 8 de abril. Os
organizadores  esco-
lheram como tema: As
Cardiopatias e os Dis-
turbios  Metabdlicos.
Segundo a presidente
da SBC/RN, Fatima
Azevedo, o evento re-
unira a IV Jornada de
Fisioterapia, IX Jor-
nada de Nutricdo, Xl
Jornada de Enferma-
gem e |V Jornada de
Educacéo Fisica. As
inscricoes podem ser
feitas no www.sbcrn.
org.br. Informacoes:
contato@atualeven-
tos.com.br ou pelo te-
lefone (84) 3219-6611.

>

IV Jornada de Fisioterapia
IX Jornada de Nutricao

man T

XIX CONGRESSO
NORTERIOGRANDENSE
DE CARDIOLOGIA

07 e 08 de abril de 2017 - Holiday Inn Natal

XI Jornada de Enfermagem
IV Jornada de Educagio Fisica

As Cardiopatias e os Distirbios Metabolicos

Informagdes e Inscrigdes: @) www.sbern.org.br

@ (84) 3219-6611

o contato@atualeventos.com.br

Realizagio

TBC- & i

SBC-R &

e atual - ‘
i"‘ﬁ, \ .
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M sBC/DA

Tendo em vista os valores de colesterol total, HDL-c e nao HDL-c, nao sofrerem al-
teragado com o estado alimentar e as recentes publicagbes da Sociedade Europeia
de Aterosclerose e Federacdo Europeia de Quimica Clinica recomendando o fim
do jejum para o perfil lipidico, 0 Departamento de Aterosclerose da SBC, a SBPC
e a SBAC discutem a flexibilizagdo do tempo de jejum, incorporando ao laudo o
tempo desde a ultima alimentagao. Quando os triglicérides forem muito elevados
(acima de 440 mg/dL), recomenda-se nova coleta com jejum de 12-14 horas.

Departamentos

M SBC/DEIC

O Departamento de Insuficiéncia Cardiaca con-
vida os cardiologistas do Brasil a visitarem a
cidade de Gramado de 11 a 13 de maio, para
revisar conceitos tradicionais e apresentar os
avancos na avaliagao e tratamento da insufi-

M sBC/DCC/GECO

A cardio-oncologia se destacou nos congressos em 2016.
No Congresso Europeu de Cardiologia foi langado o primei-
ro consenso de cardio-oncologia da European Society of
Cardiology. O Congresso Brasileiro de Cardiologia dedicou

ciéncia cardiaca, além de confraternizar e tomar
um bom vinho. O presidente do XVI Congresso
Brasileiro de Insuficiéncia Cardiaca, Luis Beck
da Silva, preparou uma programacgao que per-

uma manha ao tema, além da participacdo na sesséo de
cardiologia da mulher, onde a toxidade da terapia do cancer
de mama foi abordada. O Geco planeja, para 2017, estimu-
lar ainda mais a educacao continuada em cardio-oncologia.

mitira revisdo e atualizagéo cientifica, com dis- Acompanhem as novidades no site do DCC/Geco.

cussao de casos clinicos do dia a dia e intera-
cao com os especialistas, além dos tradicionais
coléquios, mesas-redondas e palestras.

M SBC/DERC

Ao iniciar 2017, o Derc deseja a todos os seus membros,
assim como aos demais da SBC, um ano com sucessivos
’/”'.‘.;.& momentos de crescimento cientifico, societario, familiar e
1”,’,"2““\‘\ pessoal, com infinitos momentos felizes. Durante todo o
"";;“ ano, o Derc continuara ratificando o valor dos seus méto-
.3 DEIC 2017 dos, como teste ergométrico e teste cardiopulmonar, sem-
é!'.ﬁ%’d‘é.‘éﬁ%ﬁ%&’éﬁ%h?}{é% pre exclusivamente realizado por médico com a qualifi-
GRAMADO - RS - 11 A 13 DE MAIO cacgao especifica, estando ele, obrigatoriamente, presente
departamentos.cardiolbr/sbc-deic ao lado do paciente antes, durante e, minimamente, até
cinco minutos apds o pico do exercicio. Aproxime-se, re-

gularize-se e associe-se ao Derc! Ele é de todos nos!

~ ~
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B SBC/DHA

O Departamento representou a SBC em reunido junto a Associagéo Bra-
sileira da Industria Alimenticia. A intengéo foi iniciar a discuss@o sobre a
possibilidade de as instituicdes trabalharem de forma conjunta no controle e
alerta a populagéo sobre os fatores de risco cardiovasculares. Nova reunidao
sera marcada quando estardo presentes o presidente da SBC, Marcus Ma-
lachias, o diretor cientifico, Raul Dias, e o diretor do Funcor, Weimar Sebba.

O DHA assinou a Declaragéo de Pangea, que pretende, de uma maneira
simbdlica, unir todos os continentes em uma s6 nagéo na intengcdo de me-
lhorar o acesso a saude através de diagndstico precoce dos fatores de risco
cardiovasculares, controle e acesso a terapéutica levando ao melhor prog- Membros do DHA na ceriménia de assinatura da
néstico cardiovascular e qualidade de vida aos pacientes. Declaracdo de PANGEA




Seu Bolso

Por Edmilson Lyra — presidente da Associacao Brasileira de Educacao Financeira (ABEF)

No geral, o profissional independente tem grande dificul-
dade para controlar suas finangcas em fungcao de uma ro-
tina diaria cheia de compromissos. Muitas vezes, ha uma
grande confusdo entre a entrada e saida de recursos, fa-
zendo que o individuo ndo consiga nem saber o que ele
realmente ganhou em determinado més. Bem, entdo para
comecar o ano de 2017 de forma mais organizada, vamos
encarar essa situacao tratando o assunto de forma em-
presarial, ok?

Se vocé esta disposto a mudar de comportamento com
0 objetivo de controlar melhor suas contas, tendo disci-
plina e controle de seus gastos, evitando desperdicios
€ 0 consumo irresponsavel, o primeiro passo € elaborar
um Orcamento. Ha varias planilhas a disposi¢cdo em si-
tes como o da ABEF: www.abef.org.

Tratando a vida familiar separadamente da rotina diaria de seu
consultério ou escritdrio de trabalho, a primeira etapa consiste
em fazer um levantamento de todas as despesas do ano an-
terior. Para o ano seguinte, vocé pode projetar o valor dessas
contas corrigido pelo IPCA, que é o indice que mede a infla-
¢ao. Lembre-se de que as contas de agua, luz, gas, telefone,
aluguel e condominio podem estar presentes nos dois am-
bientes, residéncia e consultério, mas ha de considerar outros
gastos, caracteristicos do local de trabalho, como: salério de
funcionario, férias, 13° salario, beneficios, impostos e taxas.

Feito isso, como em uma grande empresa, precisamos
saber qual sera nossa capacidade de Geracao de Caixa.
Havera condi¢des de reajuste para o préximo exercicio?
Qual indice usar? O momento recessivo tem forcado a
populacao a conter despesas, a trocar de produtos e for-
necedores. Manter o valor da consulta congelado pode
significar um esforco de trabalho maior, contudo também
podera manter sua carteira atual de clientes. Nao perder
receita j& serd uma grande vitdria, talvez a ponte para
dias melhores.

Por fim, o resultado de todo esse esforgo: o lucro liquido.
Diante dessa informacao, uma analise mais apurada indi-
cara a necessidade de um corte nas despesas que, conju-
gado com um esforco maior para o aumento das receitas,
podera significar a sobrevivéncia da empresa.

Conseguir fugir das garras das instituicdes financeiras
e da cobranca de taxas de juros abusivas € de suma
importancia para o seu negoécio. Ressaltamos que o
profissional independente, mais do que o trabalhador
assalariado que ja desconta, mensalmente, para o Re-
gime Geral de Previdéncia Social (RGPS), tem que
estar atento a necessidade de formacédo de poupanca,
como forma de enfrentar imprevistos e cuidar de sua
aposentadoria. Nao esté facil para ninguém, entao, é
melhor comegar ja.
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SBC na midia

Dia Mundial do Diabetes
promovido pela SBC tem
ampla cobertura

As agbes promovidas pelo Dia Mundial do
Diabetes tiveram ampla cobertura da im-
prensa nacional e regional. O diretor de Co-
municac¢ao, Celso Amodeo, foi entrevistado
pela TV Globo e outras emissoras e ressal-
tou a importancia da prevencao para evitar a
doenca. As reportagens da Globo foram exi-
bidas em diversos telejornais: Bom Dia Bra-
sil, Bom Dia Sao Paulo, Globo Noticia, SPTV
12 Edicdo, Globo News, e nas emissoras de
TV Brasil, SBT e Rit. Celso Amodeo ainda
concedeu entrevistas para portais e radios
CBN, Jovem Pan e Nacional.

Movidos pelo Coracao
em Minas é noticia na
TV Globo

A realizagdo do Movidos pelo Coragdo em
Belo Horizonte mobilizou a imprensa local
para alertar a populagédo sobre os fatores
de risco para as doencas cardiovasculares.
As atividades de cultura, saude e educacao
foram destacadas nos jornais locais Didrio
do Comeércio e Hoje em Dia, em sites de noti-
cias e nos telejornais MGTV 12 Edicdo e Bom
Dia Minas da TV Globo. O presidente da
SBC, Marcus Bolivar Malachias, em entre-
vista, lembrou que no Brasil as pessoas nao
seguem as orientagdes médicas. “Com tra-
tamento nés podemos viver mais e melhor”,
orientou Malachias.

Participacao no Bem Estar

. e ey sys . (@ Cuiaba recebe Bem Estar Global nesta
Global da visibilidade a SBC sexta-feira, dia 11 de novembro

Novembro Azul e combate ao Aedes aegypti estdo entre as principais agbes

\

A participacdo no programa Bem Estar Global da TV
Globo nas edigcbes de Cuiaba/MT e Floriandpolis/ r
SC deu visibilidade a Sociedade Brasileira de Car-
diologia e suas respectivas regionais nos telejornais
e sites. Em Cuiaba, o representante Funcor, Herbert
Salerno, foi entrevistado pela TV Centro América,
afiliada da TV Globo no Mato Grosso, e o site do
programa destacou o treinamento em manobras de
ressuscitacdo que a SBC promoveu no palco.

S imprimir

novidades

22



Viagens do Coracao

As llhas Maldivas sédo um destino fantastico para
guem é amante de mar e agua limpa. Perfeito
tanto para casais quanto para ir em familia. “Cer-
tamente um dos lugares mais lindos que ja visi-
tei”, conta o diretor da Sociedade Paranaense de
Cardiologia, Jo&o Vicente Vitola.

As 1.190 ilhas que formam a Republica das Mal-
divas ficam localizadas no sul da Asia, no ocea-
no indico, com facil acesso pela india e pelos
Emirados Arabes. A capital, Male, fica a uma
hora de voo do sul da india ou a quatro horas de
Dubai ou de Abu Dhabi. “Voei de Délhi até o ex-
tremo sul da india. Mais uma hora até chegar em
Male. De |4, peguei um voo em hidroaviao rumo
sul por mais 40 minutos. O avido pousa no mar”.
A ilha Rangali € um paraiso para quem é
amante do mergulho e da pesca: agua cris-
talina, peixes e corais das mais diversas co-
res. “Uma pesca oceanica fantastica. Peguei

um Sailfish (semelhante ao Marlin),

enorme! E ndo é histéria de pes-

cador. Tem foto pra mostrar e
nao foi comprada!”, brin-
ca o especialista.

Vitola define as pes-
soas que vivem nas
ilhas como “do bem,
sorridentes e de bem
com a vida”. Uma boa
parte se dedica a pesca ou
ao turismo.

As llhas Maldivas sao tam-
bém um paraiso gastroné-
mico, para quem gosta de
frutos do mar, claro. “Sao os
mais diversos e mais frescos
impossivel”, finaliza o médico
pescador.

SR 1
EeTVHUNL T M
AL




Historias da Cardiologia

por Reinaldo Hadlich
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Um jovem
ue ja fez
istoria

Renato Delascio Lopes é um brasileiro
com sucesso internacional

Conheci o Renato como palestrante internacional em even-
to médico realizado no Rio de Janeiro. O tema era os novos
anticoagulantes no tratamento da fibrilagao atrial e as no-
vidades abordadas pelo ACC, AHA, ESC. Posteriormente,
estabeleceu-se um debate com os selecionados cardiolo-
gistas convidados. Todos ficamos encantados com a dida-
tica e o conhecimento técnico do tema abordado.

Algumas perguntas ainda sem respostas porque os traba-
Ihos de pesquisas nos quais Renato participa na Duke Uni-
versity ndo foram concluidos. Muitas outras, respondidas,
demonstraram o desembaragco de quem conhece profun-
damente o assunto em questao.

Renato graduou-se em Medicina em 2001. Cinco anos apés
concluiu o doutorado pela USP. Realizou pds-doutorado na

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

Cardioldgica da Socerj

Foto: Arquivo Pessoal

Duke University (2007/2008). No ano seguinte obteve, nes-

sa universidade, o Master Degree of Health Science in Cli-
nical Research. Atualmente é Full Professorde Medicina da
Divisdo de Cardiologia da Duke University. Também exerce
o cargo de professor livre-docente da Escola Paulista de
Medicina/Unifesp (2013).

E fundador e diretor executivo do Instituto Brasileiro de Pes-
quisa Clinica da Escola Paulista de Medicina/Unifesp em
colaboragédo com a Duke University. Atualmente participa
de quatorze estudos clinicos como investigador principal.
Trouxe para o Brasil mais de dez estudos clinicos nos ulti-
MOS cinco anos.

Seu curriculo é muito vasto e brilhante. Com certeza o pro-
fessor Renato muito nos orgulha e nos envaidece.



por Domingo Braile

Cirurgia Cardiaca

Domingo Braile é Prof. Emérito da Faculdade Estadual
de Medicina de Rio Preto e Sénior da Faculdade de
Ciéncias Médicas da Unicamp. Pro-Reitor de Pos-Gra-
duacao da Famerp, editor do Brazilian Journal of Cardio-
vascular Surgery

A saga da cirurgia cardiovascular continua sendo escrita

Faleceu no dia 18 de novembro
de 2016, aos 96 anos, Denton
Cooley, proeminente pionei-
ro da Cirurgia Cardiovascular.
Nascido no ano de 1920, em
Houston, era um texano tipico!
A pergunta de um advogado,
se era o melhor cirurgido car-
diovascular do mundo, Cooley
respondeu: “Sim”. Questionado
em sua falta de modéstia, res-
pondeu: “Talvez’, mas lembre-
-se, estou sob “Juramento”.

Foto: Blog Denton Cooley

Relacao Médico Paciente

por Protasio Lemos da Luz

Sabemos que o Prof. Cooley,
como Sdcrates, ndo morreu:
continua vivo em seus discipu-
los. A época dos pioneiros hon-
ra a especialidade, superando
conceitos e dificuldades com
conhecimento e audacia, com-
pensada em pequenas vitorias.

caninhos da memdria... geram
saudades. “Toda saudade é
uma espécie de velhice”.

A geragao seguinte a dos pio-
neiros envelheceu, confiante
na nova geracao, que dispon-
do de facilidades nunca an-

tes imaginadas sabera levar
avante a especialidade repre-
sentante na medicina do do-
minio do espacgo sideral pelo
homem!

Para Guimardes Rosa: “ido-
los ndo morrem, tornam-se
encantados”, evocando pen-
samentos que abrindo os es-

Protasio Lemos da Luz é professor sénior de
Cardiologia do InCor da Faculdade de Medicina
da Universidade de Sao Paulo - FMUSP

Ciéncia, governo, industria
- trilogia do progresso

Apesar das limitagdes conhecidas, nos ultimos anos houve con-
sideravel progresso da ciéncia no Brasil: aumentou o nimero de
doutores, de publicagdes internacionais e a participacao do Brasil
na literatura mundial. No entanto, é preciso que o avanco cientifico
tenha reflexo na sociedade traduzindo-se em melhorias na qua-
lidade, maior sobrevida, no uso racional dos instrumentos diag-
nosticos e de tratamentos. Muitas dessas coisas dependem de
dois outros participantes — além das universidades: o governo e
a industria. Como industria refiro-me a todo o sistema produtivo e
empresarial.

Ao governo cabe subsidiar estudos com alcance populacional,
que possam indicar as melhores condutas na area de saude, por
exemplo. Também é o governo quem estabelece politicas gerais,
em todos os setores; na agricultura, no meio ambiente, na saude.
Portanto, se a ciéncia deve embasar politicas publicas — e deve
mesmo —, € preciso que as relagdes academia/governo sejam es-
treitadas, competéncias técnicas sejam respeitadas, instituicoes
cientificas sejam ouvidas. O exemplo vivo mais recente de como
nao se deve fazer é o programa Mais Médicos — no qual as enti-

dades médicas foram ignoradas em favor de interesses politicos
de um governo.

O outro elo é a atividade privada. Essa executa praticamente to-
das as tarefas, incorporando novos conhecimentos. O complexo
universidade industria € hoje uma realidade na Europa e nos Es-
tados Unidos. A universidade nao fabrica nada; s6 gera conheci-
mento. J4 a industria necessita do conhecimento para gerar pro-
dutos. A ideia de que ela propria tenha fortes departamentos de
pesquisa também é usual em outros paises, mas incomum aqui.
Isso também tem outro lado positivo: representar empregos para
o0s académicos recém-formados. Assim, é necessario fortalecer a
unido universidade/industria.

Essas duas avenidas de cooperagao mutua é que levaréo a cién-
cia brasileira a contribuir mais para o desenvolvimento do pais.
Referéncia: Cruz CHB. Investimento empresarial em P&D no Bra-
sil. 26 novembro 2016. http://opiniao.estadao.com.br/noticias/ge-
ral,investimento-empresarial-em-ped-no-brasil,10000090668
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Sons do Coracao

Por Otavio Berwanger
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Otavio Berwanger é diretor do Instituto de Pesquisa do HCor (Hospital
do Coracao de Sao Paulo). Além de guitarrista, possui como hobby
colecionar guitarras vintage, discos raros e prensagens originais, bem
como memorabilia e arte relacionada principalmente a blues, rock e jazz.

O melhor da Bossa Nova

Na primeira coluna de 2017 voltamos a atengéo para a nossa
maravilhosa e elegante musica brasileira, desta vez falando so-
bre Bossa Nova, o estilo que ganhou o0 mundo fundindo o ritmo
do samba com as belas harmonias do jazz.

O primeiro disco de bossa nova (Tom e Elizete Cardoso), bem
como a maravilhosa estreia do mestre Joao Gilberto (um dos

Tom Jobim e Elizete Cardoso
Cancédo do Amor Demais
(1958)

Joéo Gilberto
Chega de Saudade
(1959)

Stan Getz &
Joao Gilberto
Getz/Gilberto
(1964)

Tamba Trio
Tamba Trio
(1962)

Roberto Menescal

A nova bossa nova de
Roberto Menescal &
Seu Conjunto

(1964)
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maiores guitarristas da historia) e também sua colaboragao com
Stan Getz estéo citados. Os discos da gravadora Elenco e suas
capas inesqueciveis (como os de Roberto Menescal, Nara Leao
e Sylvia Telles) estao contemplados, bem como s@o sugeridas
obras histdricas de artistas como Tamba Trio de Luis E¢a, Marcos
Valle e Carlos Lyra. Por fim, a parceria Tom Jobim e Elis Regina
dispensa maiores apresentacoes.

Nara Ledo
Nara
(1964)

Marcos Valle

(1965)
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BosSA®
Sylvia Telles

SYLVIA TELLES

(1963)
BALANCO®
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Carlos Lyra
Depois do Carnaval
(1963)

Tom Jobim e Elis
Regina

Elis & Tom
(1974)

O compositor e o Cantor

Bossa, Balanco, Balada
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entre interromper a amamentacao ou o uso da olmesartana medoxomila, levando em conta a importancia do medicamento para a mae. Categoria de risco na gravidez: C (primeiro trimestre):
este medicamento néo deve ser utilizado por mulheres gravidas sem orientagao médica ou do cirurgido-dentista. Categoria de risco na gravidez: D (segundo e terceiro trimestres): este
medicamento nao deve ser utilizado por mulheres gravidas sem orientagao médica. Informe imediatamente seu médico em caso de suspeita de gravidez. Uso pediatrico: nao deve ser utilizado
em pacientes com menos de 35 kg. Uso geritrico: nenhuma diferenca geral na eficécia ou na seguranca foi observada entre pacientes idosos e os mais jovens. INTERAGOES
MEDICAMENTOSAS: Foi relatado aumento nas concentracdes 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 uma vez ao
dia. Doses acima de 40 mg nao aparentaram ter efeito superior. Nenhum ajuste da dose inicial & necessario para idosos, pacientes com insuficiéncia renal leve a moderada ou com disfuncéo
hepatica leve a moderada. Para pacientes com possivel deple¢do 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. REACOES ADVERSAS: Nos diversos estudos realizados, o tratamento com olmesartana
medoxomila foi bem tolerado. Os eventos geralmente foram leves, transitérios e nao tinham nenhuma relacéo com a dose. As reagdes mais comuns foram: tontura, tosse; cefaleia, mialgia,
astenia, fadiga, indisposicéo, reacéo anafilatica e hiperpotassemia. (Mai 15). VENDA SOB PRESCRIGT\O 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 Aldosterone 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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