A nova sede

0 CRM-PR vai inaugurar em janeiro de 2003 a sua nova sede
de Curitiba, no bairro Vista Alegre, onde serdo centralizadas
as atividades administrativas e também eventos cientifico-
culturais, inclusive de educacao a distancia. Aspiracao
antiga da classe médica, o moderno projeto oferece
comodas instalacoes, incluindo estacionamento e auditorio
com 250 lugares. Pagina 3
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EDICAO ESPECIAL

Ato medico aprovado.

Comissao de Constitui-

¢Ao, Justica e Cidadania

do Senado Federal
aprovou, no inicio de dezembro,
oprojeto de lei que define o ato
médico. Reconhecida a constitu-
cionalidade, a matéria agora
segue 2 Comissao de Assuntos
Sociais, devendo ser apreciada
no decorrer de 2003. Apesar da
importante conquista, agora é
que comega a verdadeira luta da
classe médica para consolidar o
seu espaco e o seu papel. Mais
importante que a regulamenta-
¢io do ato médico é o aspecto
pratico. O zelo na assisténcia téc-
nica e ética, onde o médico nfo
delegue atos de sua estrita com-
peténcia, é que vai conduzir ao
pacto de confianga com a socie-
dade. Neste processo, a respon-
sabilidade é de todos nds, mé-
dicos, individual e coletivamen-
e

Pdginas 2 (Editorial) e 16

Diplomade Mérito Etico-
Profissional foi conferido
esteanoa 18 médicos que
cumpriram asua jornada de meio
século de trabalho exemplar
Ap6s a solenidade do Dia do
Médico,0 CRM-PR outorgou a
Medalha de Lucas - Tributo ao
Mérito Etico ao urologista Jlio
Raphael Gomel. Foi a quarta
personalidade contemplada com
ahonraria, que visa reverenciar
aqueles que se destacam em prol
de causas sociais e humanitrias.
As homenagens fizeram parte
do Outubro Med, iniciativa
inédita envolvendo todas as
instituigdes médicas represen-
tativas e que foi marcada por
uma série de eventos cien-

tifico-culturais.
Péginas 10, 1112

Homenageados com Meérito-Etico.

gora comeca a luta!

Exemplos do ideal da Medicina

Personagem

A Academia Paranaense de
Medicina, juntamente com o
CRM-PR e AMP, prestou
homenagem especial ao Prof. Dr.
Abdon Pacheco do Nascimento
(na foto com aesposa),
simbolizando todos os
profissionais paranaenses zelosos
e éticos. Formado ha quase 70
anos pela Federal do Parana,
Abdon é um dos fundadorese
primeiros presidentes do Conselho
de Medicina. Pagina 20

Dr. Jiilio: Medalha de Lucas.
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Ato medico e o futuro

CFM publicou, em ou-

tubro de 2001, a Reso-

luion? 1.627, sobre 0 ato
médico e que serviu de base para
oprojetode lein.225/2002, que
acaba de ser aprovada na
Comissio de Constituicio, Jus-
tica e Cidadania do Senado Fe-
deral.

As defini¢des contidas na
Resolugdo que estabelecem os
diversos niveis da atengéo a
satide so as adotadas pela OMS
e prevéem os atos médicos com-
partilhados. A Resolucio tam-
bém caracteriza como atos pri-
vativos do médico o diagndstico
e terapéutica das doencas.

O projeto de lei gerou muita
polémica em varios conselhos da
drea de satde e na prépria
Comissao de Constituigao de
Justicado Senado, que entendeu
haver inconstitucionalidade em
alguns artigos levandoo CFM a
fazer modificages no projeto,
mas mantendo o mais importante
para 0s médicos. Ou seja: a defi-
ni¢ao do ato médico.

O projeto ndo interfere nas
profissdes regulamentadas por lei
especifica. Outro artigo que
trouxe dividas e que gerou forte
reacio € aquele que trata das
atividades de coordenacao,
diregfo, chefia, pericia, audi-
toria, supervisao e ensino dos
procedimentos médicos. Outros
profissionais da satde inter-
pretaram que os médicos teriam
todas as fungoes de chefia, mas
ficou claro nas modificagdes
realizadas que estdo fora da
exclusividade médica das fun-
coes de direcio administrativa
dos estabelecimentos de satide e
asatividades que nfo sdo imedia-
tas ao exercicio da Medicina.

Tanto a Resolugo como o
projeto de lei trouxeram a dis-
cussdo vérios fatos:

* Os médicos deixaram de
ter interesse na chefia de uni-
dades de satide pela exigéncia
de carga horéria compativel com
aexpectativa de ganho médico;

* Algumas operadoras tém
utilizado ndo-médicos para as
auditorias com o intuito de pagar
sal4rios mais baixos;

* Os médicos delegaram a
outros profissionais da drea de
saide fungdes privativas da
medicina, como radiologistas
permitindo que técnicos fagam
exames contrastados;

* Patologistas que autorizam
técnicos de citologia a fazerem
leituras de IAminas;

* Obstetras que ficam a
distAncia, enquanto parteiras,
atendentes fazem néo s6 a evo-
lugéo, mas também partos dist6-
cicos; e

* Cirurgides tordcicos que
permitem que fisioterapeutas
extubem ou retirem drenos do
térax de pacientes.

Poderfamos acrescentar mui-
tos outros exemplos de omissdo e
cumplicidade de médicos que
por comodidade ou excesso de
trabalho permitiram que se che-
gasse a esta situacao.

A sociedade deve estar infor-
mada e esclarecida dos riscos que
um diagndstico ou terapia sejam
feitos por quem n&o tem com-
peténcia técnica e legal.

A campanha pelo atomédico
comega agora. Nao é uma agio
corporativa ou de reserva de
mercado, mas sim o compro-
metimento dos médicos em
oferecer & comunidade o melhor
atendimento & sua satde.

E fundamental a atengio da
qualidade das a¢des médicas, o
zelo ético para com os pacientes,
a competéncia profissional e a
atuagio multiprofissional, res-
peitado os limites legais e

Miro Matiak

técnicos de cada profissional
envolvido.

E necessério que uma das
profissdes mais antigas da huma-
nidade tenha a sua regula-
mentacio em lei, mas que ndo
substitua o relacionamento mé-

dico-paciente, pacto maior do
exercicio da medicina.

Cons. Luiz Sallim Emed,

presidente do CRM-PR

Cons. Gerson Zafalon Mar-

tins, Conselheiro do CFM e do

CRM-PR

expediente

melhor nota entre os do Sul.

Sadde e politica em debate

Conselho Regional de Medicina e a Associagio Médica do

Parana realizaram, no final de setembro, uma reunido-almogo

com o propésito de colocar em discussio o momento politico
e aspectos relativos a satide no Estado. O encontro teve lugar na sede
da AMP e contou com a presenga de representantes de todas as
instituicdes médico-hospitalares da Capital. Também participaram o
Secretério Estadual de Satide, Luiz Carlos Sobania; o prefeito de
Curitiba, Cassio Taniguchi; assessores da Secretaria Municipal e do
Instituto Curitiba Satde; e ainda o ex-secretario Luciano Ducci, entio
postulante a uma vaga ao Legislativo Estadual.

Cassio Taniguchi anunciou a proposta de investir no proximo ano
14% do orgamento em satide, para cumprir as metas e ages planejadas.
O prefeito citou que a Capital j4 contava com 104 unidades de satde
e estava prestes a ganhar outra, 24h, no Pinheirinho. Reconheceu que
o corpo médico ainda nio era o ideal, mas justificou que, em algumas
regioes, hd séria dificuldade para contratar profissionais, afugentados
pelo atual quadro de violéncia. Taniguchi ressaltou a distribuigio de 1
milhdo de cartdes para usuarios do SUS e nio deixou de elogiar os
parceiros na prestago dos servigos, de importéncia no alcance de 82%
no indice de satisfagio pela populagio.

A questio daqualidade também mereceu comentério do secretario
Estadual, Luiz Carlos Sobania. Ele lembrou que o Parana esté entre os
quatro estados com os melhores indicadores em satde e vigilancia
sanitéria, chamando a atencdo ainda para o fato que ter obtido a

Componentes da mesa na reunido-almogo para debater o
momento politico e a saiide.
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Diretoria

Presidente: Cons. Luriz Saltim Emed / Vice-Presidente:
Cons. Donizetti Dimer Giamberardino Filho / 1.?
Secretiria: Cons. Maritia Cristina Milano Campos / 2.
Secretaria: Cons. Monica De Biase Wright kastrup
/ Tesoureiro: Cons. Roberto Bastos da Sema Freire /
Tesoureiro-Adjunto: Cons. Gerson Zafalon Martins.
Corregedora: Cons. Raquele Rotta Burkiewicz
Conselheiros Efetivos

Carlos Ehlke Braga Filho, Carlos Roberto Goytacaz
Rocha, Daebes Galati Vieira, Donizetti Dimer Giam-
berardino Filho, Gerson Zafalon Martins, Hélcio
Bertolozzi Soares, José Luis de 0. Camargo (Londrina),
Kemel Jorge Chammas (Maringa), Luiz Sallim Emed,
Marcos Flavio Gomes Montenegro, Maridngela Batista
Galvao Siméo, Marilia Cristina Milano Campos, Mauri
José Piazza, Monica de Biase Wright Kastrup, Raquele
R rkiewicz, Roberto Bastos da Sea Freire, Rubens
Kliemann, Sérgio Maciel Molteni, Wadir Riipollo,
Zacarias Alves de Souza Filho.

Conselheiros Suplentes

Antonio Carlos de A. Soares (Cascavel), Célia Inés
Burgardt, Cicero Lotario Tironi, Jorge Rufino Ribas
Timmi, José Eduardo de Siqueira (Londrina), Lucia
Helena Coutinho dos Santos, Luiz Antonio de Mello
Costa (Umuarama), Luiz Jacintho Siqueira (Ponta
Grossa), Manoel de Oliveira Saraiva Neto, Marco An-
torio doS. Margues R. Bessa, Mario Stival, Minao Okawa
(Maringd), Niazy Ramos Filho, Nilson Jorge de M.
Pellegrini (Foz do Iguagu), Orlando Belin Jinior
(Guarapuava), Renato Seely Rocco, Sylvio José Borela
(Pato Branco).

Membros Natos

Dr. Duilton de Paola / Dr. Farid Sabbag / Dr. Luiz Carlos
Sobania / Dr. Ehrenfried Othmar Wittig.
Consuttorjuridico: Atonio Celso Cavalcanti de Albu-
querque / Assessor juridico: Afonso P. Branco Filho.

Sede-Curitiba/ Regionais daSaiide Estaduat: Curitiba
/ Curitiba Norte / Curitiba Sul / Paranagua

Rua Marechal Deodoro, 497 - 3° andar / 80020-909 -
Curitiba~ PR / Fone: (1) 322-8238 / Fax: (Ow41)
322-8465.

* Delegacia Seccional de Apucarana

Rua Dr. Oswaldo Cruz, 477 - sala 205 / Edificio Conti-
nental - Centro /86.800-720 - Apucarana- PR / Fone:
(0xx43) 424-1417.

Presidente: Dr. José Marcos Lavrador

* Delegacia Seccional de Campo Mourdo

Av. Capitdo Indio Bandeira, 1400 sala 412 - Centro /
87.300-000 - Campo Mourao- PR / Fone/fax: (0x44)
525-1048.

Presidentte: Dr. Dairton Luiz Legnani

© Delegacia Seccional de Cascavel

Rua Senador Souza Naves, 3983 - sala 705 / Edificio
Comercial Lince - Centro / 85.801-250 - Cascavel- PR
/ Fone/fax: (Oxx45) 222-2263.
Presidentte: Dr. Keithe de Jesus Fontes
 Delegacia Seccional de Foz do Iguacu

Rua Almirante Barroso, 1293 - sala 604/ Condominio
Centro Empresarial Pedro Basso / 85.851-010 - Foz do
Tquacu - PR/ Fone/fax: (0x45) 572-4770.

Presidnte: De Nilson Jorge S

' Delegacia Seccional de Guarapuava

Rua Barao do Rio Branco, 779 sala 07 - Centro /85.010-
040 - Guarapuava-PR/ Fone/fax: (Oxx42) 623-7699.
Presidente: Dra. Vera Liicia Dias

 Delegacia Seccional de Londrina

Av. Higiendpolis, 32 sala 1403 / Condominio Empresarial
Newton Camara/ 86.020-040 - Londrina-PR / Fone:
(oxd3) 321-4961 /Fax: (0x:43) 339-5347.
Presidente: Dt José Luis de Oliveira Camargo

* Delegacia Seccional de Maringd

Ruas das Azaléias, 209 / 87.060-040 - Maringa- PR
Fone/fax: (Oxx44) 224-4329.
Presidertte: Dr. Kemel Jorge Chammas.
 Delegacia Seccional de Pato Branco

Rua Ibipord, 333 sala 401 - Centro / 85.501-280 /
Fone/fax: (0Xx46) 225-4352.
Presidentte: Dr. Paulo Roberto Mussi
 Delegacia Seccional de Portta Grossa

Rua XV de Novembro, 512 sala 76 - Centro / 84.010-
020- Ponta Grossa-PR/ Fone/fax: (0xx42) 224-5292.
Presidente: Dr. Luiz Jacinto Siqueira

 Delegacia Seccional de Toledo

Rua Santos Dumont. 2705 - Centro /85.900-010 -
Toledo-PR / Fone/fax: (0xx45) 252-3174.
Presidente: Dx. Eduardo Gomes
 Delegacia Seccional de Umuarama

Praca da Biblia, 3336 - sala 302 / Edificio CEMED -
Zona 01/ 87.501-670 ~ Umuarama-PR / fone/fax:
(Owox44) 622-1160.

Presidente: Dr. Luiz Antdnio de Melo Costa

Jomalista responsével: Hemani Vieira - Mth 993/06/
98V-PR/ Assistente editorial: Priscila Pereira Jorge
Naufel / Projeto Grafico e Editoragao: Jump!
ComuicacioFone/fac (1) 3027-2843 / Fotolto
e Impressio: Serzegraf / Tiragem: 15 mil exemplares.
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Servico

Delegacias de Fronteiras criadas em
parceria dos Conselhos do PR e SC

onvénio inédito cele-

brado entre 0s Conselhos

de Medicinado Parand e
de Santa Catarina vai permitir a
integracio de atividades em duas
regioes fronteirigas, com a des-
centralizagao de servigos, racio-
nalizagio de custos e facilidades
administrativo-burocrdticas aos
profissionais médicos que atuam
nos dois Estados. Os estudos para
viabilidade juridica e adminis-
trativa do projeto tiveram inicio
ainda no primeiro semestre, apds
participacdo de conselheiros
paranaenses na V Jornada das
Delegacias do Cremesc, realiza-
daem Porto Unido.

Apbs a parceria acordada
formalmente pelos presidentes
do CRM-PR, Luiz Sallim Emed,
e doCremesc, Newton José Mar-
tins Mota, 0 Conselho do Parana
aprovou a minuta de resolugao
das “Delegacias de Fronteiras”.
Assim, Porto Unifo (SC) passaa
abrigar a sede administrativa da
delegacia conjunta com Unido
da Vit6ria, enquanto a também
recém-criada de Rio Negro cen-
tralizara as atividades da vizinha
Mafra (SC). Cada uma das
unidades prestaré servigos aos
municipios paranaenses e cata-
rinenses de suas jurisdigoes.

O processo entra em fun-
cionamento em dezembro, com
a instalacdo da Delegacia de
Fronteira de Porto Unido/Unizo
da Vitéria, em iniciativa e dnus
pela estrutura fisica ficando com
0 Conselho de Santa Catarina.
Opresidente doCRM-PR projeta
que a Delegacia Regional de Rio
Negro entre em operacio efetiva
no primeiro bimestre de 2003.
Até 4, devera estar em funcio-
namento a sua sede, sob res-

ponsabilidade do Conselho do
Parand, e constituida a primeira
diretoria.

Nova Delegacia

A Delegacia de Rio Negro
estd sendo desmembrada prin-
cipalmente da Seccional de
Guarapuava, que tinha juris-
digao em drea de 31 municipios,
onde atuam cerca de 300 mé-
dicos. A nova unidade passa a
responder por 14 municipali-
dades: Bituruna, General Car-
neiro, Cruz Machado, Unido da
Vitéria, Paula Freitas, Paulo
Frontim, Mallet, Sio Mateus do
Sul, Sao Jodo do Triunfo, Anto-
nio Olinto, Campo do Tenente,
Lapa, Quitandinha, Pién e Rio
Negro. Nesta drea estao cadas-
trados cercade 140 profissionais.
Também prestara servigos admi-
nistrativos aos municipios da
regifo de Mafra.

Luiz Sallim Emed ressalta
que 0 conveénio permitira in-
tegrar agOes relacionadas com
afiscalizagio, operacionalizagio
e descentralizacio das compe-
téncias estatuidas na Lei n.2
3.268/57, além de proporcionar
a efetividade das atribuigoes
legais dos Conselhos nas dreas
territoriais representadas pelas
regioes limitrofes entre Porto
Unido/Unio da Vitéria e Ma-
fra/Rio Negro. Explica que os
custos de instalagio e manu-
tengAo das Delegacias Regionais
estao sendo planejados, orcados,
discutidos e executados de
forma conjunta, pelas diretorias,
preservando suas origens. Emed
real¢a que os documentos serdo
encaminhados as respectivas
sedes centrais, para que possam
tramitar pelas vias admini-
strativas normais.

Nova sede do CRM-PR |

nova sede Conselho
Regional de Medicina
do Parani serd
inauguradaaté ofinal de janeiro
de 2003, tornando efetiva
realidade a antiga aspiracio da
classe médica. A diretoria do
CRM planeja a realizagéo de
evento técnico-cientifico para
coincidir com a cerimdnia a
ativagio oficial do espago da
nova sede de Curitiba, locali-
zadano bairro Vista Alegre.
Asobrasestioem fase final
de conclusio. Com um projeto
arquitetdnico moderno e arro-
jado, o prédio terd4.070m2 de
drea construida, com destaque
para seu auditério/anfiteatro,

com 250 lugares e que vai
permitir a realizacio mais fre-
quiente de eventos doConselho
oude interesse da drea médica.

O projeto da nova sede
comegou a ser arquitetado h4
umadécada, eminiciativa lide-
rada pelo entéo presidente do
CRM, Wadir Rapollo. Com
apoio do Conselho Federal, os
atuais conselheiros conseguiram
consolidara proposta.

O langamento da Pedra
Fundamental ocorreuem 19de
abril deste ano, em solenidade
que teve a presenca de varias
autoridades, incluindo o
presidente do CFM, Edson de
Oliveira Andrade.

Mobiliza¢ao contra a dengue

Dia Nacional de Com-

bate 4 Dengue, em 23

de novembro, foi mar-
cado pela mobilizagio de todo
os segmentos da sociedade, mas
os resultados praticos vai exigir
uma vigildncia permanente.
Dados deste ano, até a primeira
quinzena de novembro, apon-
tavam o registro de mais de 5
mil casos de dengue no Paran4,
em meio a 670 mil em todo o
pais. A conscientizagio voltada
ao processo de prevengio é
considerado o ponto crucial
deste mutirio, dafaimportancia
do papel do médico como
complemento ao seu trabalho
profissional. O CRM-PR en-
gajou-se de forma direta na

campanha, tendo até editado
umaedigioda colegiio Cademos
do Conselho com o tema Aedes

aegypti, distribuida aos médicos,
unidades de satide e centros
académicos. O conselheiro Ger-
son Zafalon Martins, também do
CEFM, participa como repre-
sentante do Conselho de Me-
dicina no Comité Estadual e no
Municipal (Curitiba) de
Mobilizagéo para o Controle da
Dengue.

Protesto dos
médicos do
quadro do

funcionalismo

Os médicos que integram o quadro
dofuncionalismo pablico estadual
acabaram sendo discriminados na
primeira promogao e progressao
planode cargos e salérios (0Quadro
Préprio do Poder Executivo). A
Comissiode Avaliagioe Titulos, da
Secretaria Estadual de Administrac
deuumainterpretagioequivocadai
Lein.?13.666, regulamentada pelo
Decreton.26.383,de 11 de outubro
{iltimo. Comisso, oscercade 2,5 mil
médicos enquadrados no cargode
Agente Profissional, queabsorve todos
osservidorescomnivel superiog viram-
seprejudicados pelainobservanciados
critérios parapromogioe progressioe
indices de reajuste.

Noiniciode dezembro,comdois
meses deatraso, ogovernoestadual
liberouafolhade pagamentosuple-
mentarcomocorteametadedovalor
dapromogioeprogressio, sobalegagio
de que osmédicos cumpriamjomada
de quatrohoras didrias. Nainterpre-
taciodada pelaSecretariade Admi-
nistragio, obeneficioestavaassociado
aopatamar deoitohoras diriase que
as jornadas de seis e quatro horas
softeriamorespectivofracionamento.
Atémesmoosmédicoscomjomadas
duplas foram prejudicados. O Con-
selho de Medicina, a Associagio
MeédicaeoSindicatodosMédicosdo
Paran4 mobilizaram-se politica e
judicialmente para contomar oim-
passe e fazer cumprir a lei. No
e das entidades representativas, a
iniciativadogovernador Lemerem
repararadefasagem salarial imposta
emsua gestio e criar um plano de
carposesalériosacabousendofiustrada

naesferade seusassessores.



OUTUBRO A

bioética

DEzEMBRO-2002 /

PAGciNnA 4

Comités de hioetica, uma nova
realidade nos hospitais brasileiros

I Cicero de Andrade Urban*

s Comités de Bioética (CB)
530 os espacos indepen-
dentes, localizados dentrode
hospitais, clinicas, institutos de
pesquisa ou laboratérios de expe-
rimentacao, onde podem se en-
contrar, em um contexto pluralistico
e com uma metodologia multi-
disciplinar, os diversos componentes
de vérios setores de atividades
conexas com a vida e a satide do
homem. Nestes locais, 0s membros
se defrontariio com os varios proble-
mas éticos existentes, buscando
solugdes operativas para 0s mesmos.
ABioéticarepresentaamais radi-
cal transformagéo do velho e tra-
dicional dominio da Etica Médica.
A sua diniAmica é um dos campos
mais emergentes da reflexio fllosdfica.
E um neologismo que significa nio
apenas a intersecio da Eticacomas
ciéncias da vida, mas também é uma
disciplina académica, na prépria
acepgao da palavra. Além disto, a
sua expansdo € vista como um
amadurecimentoindispensavel e uma
nova forga politica na Medicina, na
Biologia, na Ecologia, no Direito, na
Filosofia, na Religiio, nas Ciéncias
Sociais, na Literatura e também para
apropria culturada humanidade.
Asuadreade atuagio é bastante
ampla. Deve estudar ndo apenas a
éticainerente 3s ciénciasda vida, mas
também focalizar as interagoes da
ciéncia com os valores humanos.
Trabalha desde os dilemas privados e
individuais dos profissionais de
satde, frente a situagdes polémicas,
até as complexas decisdes sociais que
sao enfrentadas em conjunto com
legisladores e cidados. Neste sentido,
o CBdeve ser o local destinado as
discussdes e tomada de decisoes,
fundamentadas nos valores éticos,
dentro das instituicoes.
O CB é 6rgao consultivo por

exceléncia e pode auxiliar nas
decisdes a serem tomadas também
Nnos outros comités, tais como
Comités de Etica em Pesquisa e
EticaMeédica, sempre que estiverem
envolvidas questdes éticas com-
plexas e que esse for requisitado.
Nio é normativo, nem punitivo.
Poder4, em algumas situagdes
especificas, entrar em contato ou

servir de referéncia para estes
Comités, visando trabalhar na
vigildncia e na protegio de valores.

consultor para médicos, pacientes
e familiares, para tomada de decisoes
éticas complexas, envolvendo a
pratica clinica e também a pesquisa
em seres humanos.

IV. Operativa: desenvolver,
rever e aplicar os principios éticos
seguidos pela instituicio, auxiliando
naformulagio de politicas e normas
deatuacio.

Nio sdo atribuicoes dos CB:
dar apoio juridico a qualquer uma
das partes envolvidas em conflitos

Modo de Atuacao
Comité de Bioética multidisciplinar consultivo
Comité de Etica em Pesquisa multidisciplinar rege
pesquisas em
seres humanos
Comité de Etica Médica corpo clinico normativo

Os CB inspiram- se no respeito
avida humanaem todas as suasfases,
como indicado na Declaragio dos
Direitos do Homem, nas reco-
mendagdes éticas de organismos
internacionais, na Deontologia
Médica brasileira e internacional e
narevisio recente da Declaragiode
Helsinque. Apresenta as seguintes
atribuigdes:

L. Informativa: sensibilizar e
educar a comunidade interna e
externa da instituigio ao respeito
das dimensdes morais do exercicio
das profissdes ligadas as dreas da
satide.

I1. Educacional: promover,
para todos os membros da insti-
tuiciio, programas educacionais
voltados para a formagio em Bioé-
tica, identificagio e solugo de
questdes éticas, procurando compor
uma unidade antropoldgica do sa-
ber médico e do exercicio da
Medicina.

I Consulente: servir de 6rgao

de ordem ética e legal, nem nor-
matizar o exercicio profissional. E
6rgao consultivo por exceléncia.
Pode, em alguns casos, fornecer
auxilio aos outros comités.

Os CB tém se tornado instru-
mentos importantes dentro dos
hospitais em todo o mundo. Podem
auxiliar os profissionais de satide nos
desafios progressivos que a bio-
tecnologiaimpdem. O seu recente
estabelecimento dentro de diversos
hospitais brasileiros certamente
trard novas perspectivas para as
decisoes complexas que sdo to-
madas nestas instituicoes. O seu
carater formativo e consulente
dever4 amparar os profissionais de
satide dentro dos dramaticos ca-
minhosinerentes a vida ética neste
novo milénio.

(*) Cicero de Andrade

Urban é Cirurgido Oncoldgico e
Mastologistae Membro da Camara
Técnica de Bioéticado CRM-PR

NOTAS

Congresso de Bioética
Londrina foi a cidade escolhida para
ser sede do V Congresso Brasileiro
de Bioética, que vai ocorrer em 2005.
A decisao foi tomada durante a
assembléia geral da Sociedade
Brasileira de Bioética, realizada no
inicio de novembro em Brasilia, por
ocasiao do VI Congresso Mundial de
Bioética e do IV Congresso Brasileiro.
A edicdo deste ano teve como tema
central “Bioética, Poder e Injustica”
0 Prof. José Eduardo de Siqueira, da
(amara Técnica de Bioética do CRM,
foi indicado para coordenar os
trabalhos.

Site do Cremesp

0 Centro de Bioética do
Cremesp recém-lancou o seu
site especifico, tendo o pro-
posito de oferecer instrumen-
to agil de informagdes e des-
pertar a atencdo de médicos
e demais interessados em di-
lemas éticos, que vao de
alocacdo de recursos em sad-
de ao mapeamento do ge-
noma humano. Dentre outros
diferenciais, o site traz a le-
gislacdo nacional e internacio-
nal referente aos assuntos
bioéticos, atualizacdo biblio-
grafica a partir do acervo de
livros e revistas do Cremesp e
versoes on-line de publicacoes
do Conselho. A bioética mos-
tra-se ciéncia com grande re-
percussao nao somente na area
de saiide, mas também na po-
litica, economia, filosofia, re-
ligido e Direito.

0 endereco: www.bioetica.org.br
Atuatizand

0 Nucleo Interinstitucional de
Bioética da Universidade Fe-
deral do Rio Grande do Sul/
Hospital de Clinicas também
mantém um portal rico em in-
formacoes e links sobre bhioé-
tica. Além de cursos e temas
de debates, apresenta indice
geral de textos, resumos, nor-
mas e casos.www.ufrgs.br/
HCPA/gppg/textos.htm

Criacao do “homemimortal”
Durante o VI Congresso Mun-
dial de Bioética, em Brasilia, a
utilizacdo dos avancos da ci-
éncia e da tecnologia foi de-
batido pelos maiores especia-
listas nacionais e internacio-
nais da area. Um dos partici-
pantes foi o fildsofo inglés
John Harris, que na conferén-
cia sobre Genoma, abordou “0
valor da vida e dos direitos hu-
manos”. Professor da Universi-
dade de Manchester, John
Harris destacou a ética e as im-
plicagoes dos direitos huma-
nos quanto as células embrio-
narias e a clonagem repro-
dutiva humana. “A pesquisa
das células tronco abre pers-
pectivas para o tratamento de
doencas ameacadoras e pode
favorecer a longevidade”, de-
fendeu o bioeticista, embora
admitindo que muitos perce-
bam o mundo de hoje como o
cenario de um pesadelo, no
qual os homens controlam a
evolucdo e a propria natureza
humana.

Rede de investigacao

A Unesco esta organizando uma
rede de investigacdo em
Bioética para a América Lati-
na e Caribe, que sera respon-
savel pela implementacdo de
um sistema de informacgdes
sobre as implicagoes do uso
tecnolégico nos diferentes
campos da vida. A proposta foi
apresentada durante o Con-
gresso Mundial de Bioética.
Com a rede montada, a Unesco
pretende desenvolver consci-
éncia ética nas sociedades dos
povos do hemisfério sul, ini-
cialmente por meio das uni-
versidades, onde vao indicar
que a bioética passe a inte-
grar os curriculos como disci-
plina transversal. Outro esfor-
o da rede de investigacdo pro-
posta pela Unesco diz respei-
to a imprensa.
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bioética

amara Tecnica fecha o ano com
1 jornadas realizadas no Estado

om a etapa de Toledo,
realizada no dia 7 de
novembro, a Cimara
Técnicade Bioéticado Conselho
Regional de Medicina do Paran4
concluiu a série de jornadas

programadas para o ano de 2002.
Foram 11 edicoes, levadas as
diferentes regioes do Estado e que
permitiram colocar em debate os
dilemas éticos da atividade
médica e temas que contrastam

A Jornada de Ponta Grossa reuniu médicos e profissionais de saiide

de toda a regido.

I Palestrantes e organizadores da Jornada de Ponta Grossa.

unimed

PONTA GROSSA-PA (¢

I Foz do Iguagu teve sua Jornada realizada em outubro.

coma evolugio da ciéncia e do
pensamento.

O interesse dos médicos,
demais profissionais de satide e
também estudantes e advogados
foi marcante e de forma cres-
cente desde a primeira jornada,
em marco e que Ocorreu no
auditério do Centro de Estudos
da Policlinica de Pato Branco.
Quem faz a observagio é o
coordenador da CAmara Té-
cnica, Prof. José Eduardo de
Siqueira, que est4 avaliando com
os demais pares a possivel ex-
pansio das atividades, o que
inclui maior interatividade com
os hospitais e 0 meio académico,
além do uso da internet.

O presidente do CRM-PR,
Luiz Sallim Emed, que esteve
presente em algumas das jor-
nadas e também atuou como
palestrante, declara-se satisfeito
com a repercussio alcangada
pelasjornadas e, a0 mesmo tempo
em que agradece 0s compo-
nentes da CAmara de Bioética,
pelo profissionalismo e dedicagzo.

Sallim Emed ressalta a impor-
tAncia de discutir temas do
cotidiano do médico que atuano
interior, suas condigoes de segu-
ranga e os dilemas éticos do inicio
e dofinal da vida.

Os componentes da CAmara
Técnica enalteceram a recep-
tividade encontrada nas diversas
regioes, fazendo com que o
médico estreite sua relacio com
os colegas de profissdo, com as
instituicOes representativas e,
sobretudo, com as questdes que
envolvem os grandes dilemas da
vida. Para o préximo ano, o
programa poderd ser adequado
a um novo modelo para maior
participacio dos profissionais de
satide e conhecimento da bio-
ética. “E mais um trabalho do
Conselhoaos médicos do Paran.
Esse tipo de atuagio oferece
maior compreensdo dos dilemas
éticos, possibilita melhor reflexo,
aproxima a sociedade e fortalece
a solidariedade”, indica Sallim
Emed. O CRM esta receptivoa
sugestoes.

Temas das Jornadas
As Jomadas de Bioéticado CRM-PR foram
reatizadas em Pato Branco, Maringd,
Apucarana, Londrina, Campo Mourgo,
Umuarama, Cascavel, Guarapuava,
(ascavel, FozdoIguacue Toledo.

Ostemasabordados:

* Amortee o morrer—abordagem médica
*Responsabitidade civildomédico
*Aéticadaresponsabitidade

*A ética do cuidado

oA bioética e o direito

*Relacdo médico-paciente e o exercicio
daMedicina

() ensinodabioética
*Paramelhorcompreenderadoreo
sofimerto humanonoatendimento
hospitalar

eAarte de cuidar

(0 papel dos Comités de Bioética
Hospitalarna humarizagio da assisténcia
médica

Qs Comités de Fticaem Pesquisae
proteco dos sujeitos de pesquisa
eFundamentos da Bioéticaea
pratica médica

*Plantdo Médico
®Bioéticaevivénciamédica
eMedicinae Direito
*Formagdo médicae relacionamento
eExercicio damedicina na sociedade pds-
modema

eAtestado de obito
*Ahumanizagio daMedicina

*Principios dabioética

eAbordagem dafamitia

Nicleo de Estudos

de Bioética de Cu-

ritiba, & semelhanca
dojé existente em Londrina,
estdsendo criado como passo
definitivo paraaimplantacio
da Regional do Paran4 da
Sociedade Brasileira de
Bioética. A deciséo foi to-
mada pelos representantes
do Paran4 que estiveram
presentes ao Il Encontro

Luso-Brasileiro de Bioética e do
VI Congresso Mundial de Bio-
ética, realizados em Brasilia en-
tre o final de outubro e o inicio
de novembro.

A diretoriado CRM-PR é
solidéria & proposta e pretende
contribuir para sua organizagio,
estando, para isso, centralizando
de inicio os esforgos neste sen-
tido. Por se tratar de uma ini-
ciativa multiprofissional e para

Curitiba tera nicleo de bioética

que o Nicleo tenha absoluta
independéncia, estd sendo
buscado apoio e adesdo em
outras instituigdes, inclusive
hospitais e universidades. “Nos-
sa preocupagio é ampliar os
estudos da bioética”, resume o
presidente do CRM-PR, Luiz
Sallim Emed, que lembra a
importante contribui¢io que
vem sendo dada pela Cmara
de Bioética da entidade.
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Candidatos medicos tiveram
votacao expressiva no Parana

grande mobilizagio vol-
tada a fortalecer a pre-
senga de médicos em

fungdes legislativas para defesa
da satde foi marcada, no Parana,
por um volume recorde de votos
nas tltimas elei¢oes. Apesar da
resposta positiva traduzida pelas
urnas, o resultado ficou abaixo
das expectativas, no que se refere
ao total de representantes titu-
lares, face ao fracionamento dos
votos peloacentuadoniimerode
candidatos médicos — foram 32
no total. Contudo, aanalise dos
diretores do CRM e Associagao
Médica, instituigOes que assu-
miram uma posi¢ao até entao
inusitada de centrar for¢as em
candidatos médicos, é que a
semente lancada projeta uma
nova consciéncia em defesa da
causa da satde.

E 6bvio que se necessita levar
em conta que 0s votos foram
extraidos de escolhas diferentes
a cargos legislativos, permitindo
aos cerca de 6,5 milhoes de
eleitores paranaenses fazer sua
escolha de dois senadores entre
os candidatos, mais um a depu-
tado federal e outro a estadual.
Os postulantes médicos con-
quistaram, juntos, nada menos
do que 1,351 milhéo de votos.
Florisvaldo Fier, o Dt Rosinha,
foi reconduzido & CAmara Fed-
eral pelo PT, sendo um dos 45
médicos entre 0s 513 deputados.
Osmédicos, assim, s3o a terceira
profissdo entre os parlamentares,
com8,77%do total, ficandoatras
dos politicos de carreira (159, ou
30,99%) e dos advogados (82, 0u
15,98%). A bancada da satde
juntam-se dois odontélogos, um
bidlogo, um enfermeiro, um

farmacéutico, um psicologo e um
veterindrio.

Em relacioa legislatura ante-
rior, a bancada dos médicos foi
reduzida (o Parana, em deter-
minado perfodo, chegou a ter trés
representantes), mas hd um gran-
de ntimero de suplentes com
possibilidade de posse, pela indica-
cAo de titulares a outras fungdes
publicas. No Parand, os médicos
que concorreram a Camara ti-
veram votacfo significativa, oque
posiciona varios deles nasupléncia
de seus partidos, casos de Alceni
Guerra (PFL), Luiz Eduardo
Cheida (PMDB), Rui Hara
PSDB), Marcio Mattos (PTB),
Ricardo Mussi (PDT) e Lisias
Thomé (PPS).

O Legislativo Estadual, que
contava com apenas um médico
entre os seus 54 integrantes,
passa agora a ter dois e mais

alguns suplentes em condigoes
de ascensdo. Luiz Accorsi foi
reconduzido ao cargo e agora terd
a companhia de Luciano Ducci,
ex-secretério de Satde de Cu-
ritiba e que foi eleito pelo PSB.
Com boa votagio apareceram o
Dr. Batista, Felipe Lucas, Dr.
Baccin, Ivanio Guerra, Dr. Luiz
Renato e Dr. Pascoal. Lucas ficou
na primeira supléncia do seu
partido por apenas 25 votos. Para
0 Senado Federal, foi marcante
a participagio da Dra. Nitis
Jacon, da regifio Norte. Apesar
de debutar em campanha para
cargo eletivo e dos vérios fatores
restritivos, a comegar pelo mo-
desto apoio financeiro, a sua
presenga foi positiva, tendo
conquistado nada menos do que
7,03% dos votos vélidos, ficando
na 7.2 posicao entre os 17 que
concorreram.

Propostas de Requiao

governador eleito do
0 Parand, Roberto Re-

quido, defendeu em sua
campanha a necessidade de
repensar os conceitos tradicio-
nais de satide piblica, fazendoo
Poder Piiblico atuar fortemente
em agdes preventivas, refor-
cando a infra-estrutura no
atendimento do Estado e muni-
cipios. O atual senador anun-
cioua pretensio de fortalecere
expandirarede de satde eambu-
latérios 24h, ampliagio do PSF
em parceria com 0s municipios
e implantacio de unidades do
Siate em cidades com mais de
50 mil habitantes. Requizo pla-
nejaaindaaimplantagiode pro-
jetos organizacionais e de satide

preventiva em vrias dreas,
incluindo vigilancia sanitéria e
satide mental. A reativagiodo
Hospital da Policia Militare da |
estruturaassistencial compativel |
ao extinto [PE também séo
iniciativas prometidas pelo |
governador eleito e que jé estdo
sendo discutidas pela equipe de
transicdo. Requido também |
projeta apoio e ajuda as santas
casas e hospitais de referéncia,
tanto regionais como os que for-
mam as redes locais. Na satde,
ainda, agrande expectativaé de
que onovo chefe do Executivo
faca cumprir a EC-29, des-
tinando pelo menos 12% das
receitas liquidas dos impostos
para ofinanciamento do setor

Edicao Especial

OCRM ea AMPlangaram,
as vésperas das eleigoes deste ano,
uma edigio especial retratando a
importanciado momentodemo-
cratico e da necessidade de se
priorizar a satde, sendo indis-
pensével paraisso o envolvimento
dasinstituigdes representativase da
classe médica. Além de apresentar
as reivindicacdes do setor aos
futuros governantes, a publicagio
trouxe a relacdo dos médicos
candidatose as propostas daqueles
que firmaram compromissos com
a diretrizes definidas peloCFM e
AMB. O jornal especial teve a
pretensdo, acima de tudo, de
chamar a atencio do médico
paranaense para sua responsabi-
lidade no processoeleitoral.

-*___.Ea[an-a————— 7

17

candidatos

a senador (2 vagas)

210

candidatos a
deputado
federal (30 vagas)

441

candidatos a
deputado estadual
(54 vagas)

Dados finais do TRE dos
candidatos médicos

Confira os médicos candidatos e
0s votos recebidos:

Senado
Nitis Jacon Moreira—648.798
Affonso Antoniuk —56.922

Deputado Federal

Florisvaldo Fier—124.117

Alceni Guerra—66.289

Luiz Eduardo Cheida—49.116
Rui Kiyoshi Hara—48.539
Marcio Artur de Mattos—33.631
Ricardo Mussi—25.509

Lisias de Aratijo Tomé—24.264
Antenor Gomesde Lima—21.176
José Roberto Jacomel - 20.545
Carlos Beto Preto—15.563
Mauro Cezar Tiveron—954
Anselmo Santo Pereira— Desistiu

Deputado Estadual
LuizRoberto AccosiMotta—48.917

Luciano Ducci—37.904

Manoel Batista da Silva Jr. (Dr.
Batista) —25.767

Felipe Lucas—22.275

Belarmino Antonio Baccin (Dt
Baccin) - 17.225

Ivanio Fumegali Guerra—14.958
LuizRenatoR. de Azevedo (Dt Luiz
Renato) —11.201

Pascoal Adura (Dt Pascoal) - 10.676
Sérgio E. Emygdio de Faria (Dr.
Sérgio) -5.152

Armando J. da Silva Martins (D
Martins) —4.759

José de Matos Ledio Neto—4.599
Dra. Sonia Braga—4.209

Orlando K. Mayer—3.337
Antonio G. Amaral Jtnior —2.034
Almiro Vasconcelos Uchoa (Dr.
Almiro) - 1.648

Talel Hadaya (Dr: Talel) —423
Osvaldo Von Stein—291

Jyh Cheng Lay (Dt Jyh) -278
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ormado conjunto de 100

iretrizes para orientar medic

Conselho Federal de Me-

dicina e a Associagio

Médica Brasileira lan-
caram, no inicio de dezembro, 0
conjunto das 100 primeiras dire-
trizes médicas, em iniciativa que
propde fornecer aos médicos
brasileiros orientages para me-
lhorar o atendimento aos pa-
cientes. O antincio ocorreu no
dia4, na sede da AMB, em Sao
Paulo, em solenidade que teve a
participagdo de diretores das
duas entidades.

Anovalista absorve e atua-
liza 0 grupo de 40 diretrizes
exposto num primeiro volume
publicado pelo CFM e AMB
(fotono detalhe). As diretrizes
serdo atualizadas constante-
mente e estardo disponiveis nos
portais do CFM (www.portal
medico.org.br) e da AMB
(www.amb.org.br). O Projeto
tem a coordenago do Dr. Fabio
Biscegli Jatene, diretor cientifico
da AMB, e conta ainda com
uma equipe de consultores for-
mada pelos Drs. Wanderley Mar-
ques Bernardo, Moacyr Roberto
Cuce Nobre e José Eluf Neto.

As diretrizes sdo baseadas nas
melhores evidéncias cientificas e
seguem uma metodologia inédita
em todo o0 mundo: foram ela-
boradas pelos mais renomados
especialistas brasileiros de cada
um dos segmentos da Medicina,
de forma absolutamente isenta e
sem qualquer patrocinio ou
participacio de laboratérios ouda
inddstria de equipamentos.
Assim, de maneira ética e com
rigorosa metodologia cientifica,
tem procurado construir uma
base s6lida de recomendacdes e
sugestoes de conduta médica,

por doencas especificas, uti-
lizando-se de forma critica os
meios disponiveis na ciéncia
atual.

Novas diretrizes

“As novas diretrizes per-
mitem que os médicos, darede
pablica ou privada, possam uti-
lizar-se de procedimentos e
diagndsticos cientificamente
eficazes”, explica Edson de
Oliveira Andrade, presidente do
CEM. “Asrecomendagdes demo-
cratizam e sistematizam o conhe-
cimento das novas descobertas
da Medicina, evitam a atua-
lizacio por meios inadequados e,
na ponta do sistema, fortalecem
a relacao médico-paciente”,
reforca Eleuses Vieira de Paiva,
presidente da AMB.

Conforme expressa 0 mate-
rial divulgado pelas entidades
médicas representativas, as Dire-
trizes estdo apoiadas nas mais
recentes pesquisas cientificas.
Através delas € possivel iden-
tificar quais exames e proce-
dimentos sdo mais indicados, ou
eficazes, para cada caso. Entre
as novas diretrizes esté a ela-
borada pela Sociedade Brasileira
de Mastologia que trata da
Prevencgio do Cancer de Mama.
Os profissionais avaliaram di-
versos estudos clinicos e anali-
saram cientificamente a in-
fluéncia de fatores como ama-
mentacio, paridade, terapia de
reposicio hormonal e até mesmo
o indice de massa corpdrea.

Outra diretriz incluida no
projeto foi a elaborada pelas
Sociedades Brasileiras de Car-
diologia e de Nefrologia, sobre
aHipertensao Arterial, um dos
principais agravos a saide no

pas. Suas complicagdes incluem
doencas cérebro-vascular, arte-
rial coronariana, vascular de
extremidades, insuficiéncia
cardfaca e insuficiéncia renal
cronica. O Projeto Diretrizes
tem o objetivo de oferecer
recomendacdes praticas e ade-
quadas a realidade brasileira,
para prevencao, diagndstico e
tratamento da hipertensio arte-
rial, com informagdes sobre
complicacdes decorrentes da
doenga e condutas clinicas em
situagoes especiais, como a
hipertensio que ocorre no dia-
betes, gravidez e na doenca
renovasculat

A Cirurgia Cesariana é outra
questdo em destaque. Hoje, no
pais, elas representam 36% do
total de partos, com o indice
chegando até a 90% em alguns
hospitais. Uma diretriz orienta os
médicos sobre quando estas
cirurgias sdo realmente neces-
sarias de acordo com compro-
vacoes cientificas de seu bene-
ficio. Por ser um procedimento
cirtrgico, tal pratica apresenta
mais riscos maternos e fetais.

Pacientes submetidas a ce-
sariana apresentam morbidade
e mortalidade maior quando
comparadas a pacientes que
realizaram partos normais. Sendo
assim, a decisdo pela cirurgia
deve ser tomada em situacdes
especiais, pelo médico, quando
os riscos do procedimento sejam
suplantados pelos beneficios. O
trabalho comprova cientifica-
mente intimeras situagoes cli-
nicas da gestante ou do feto em
que a cesariana vem sendo rea-
lizada desnecessariamente.
Também as situagoes em que a

cirurgia é comprovadamente
vantajosa foram identificadas
no estudo.

Realizada pela Sociedade
Brasileira de Pneumologia e
Tisiologia, Sociedade Brasileira
de Alergia e Imunopatologia e
Sociedade Brasileira de Pediatria,
a diretriz Diagnéstico e Tra-
tamento da Asma Bronquica
busca definir parAmetros para o
diagnéstico da asma bronquicae
normatizar o tratamento da
doenga e s procedimentos tera-
péuticos para as crises. Funda-
mentando-se em estudos como
este, o profissional médico tem
aumentadas as chances de optar
pelo tratamento mais adequado,

podendo controlar adoengana
maioria dos casos. Dessa forma,
sintomas diurnos e noturnos
passam a ser incomuns, assim
como o ndmerode crises, as faltas
a escola ou ao trabalho e os
atendimentos em emergéncias e
hospitalizacdes. Os objetivos
geralmente sao obtidos com
minimo usode medicamentos. Por
outro lado, se a asma nfo for bem
controlada, ela pode tornar-se
cronicalevando a limitagio fisica
e social significativa, podendo in-
clusive implicar na morte do
paciente por ataques graves.

Projeto Diretrizes co-

mecou a ser arqui-

tetado em setembro
de 2000 e entrou naetapade
elaboracioa partir de outubro
de 2001, ap6s convénio fir-
mado entre as instituicoes
médicas e o Ministério da
Satide. A etapainaugural do
programa foi concluida este
ano, coma publicagio das 40
primeiras diretrizes. O pri-
meiro volume ja foi editado e
néo apenas foi referendado
comovemsendoaplicadopelo
MS; 0 que vai ocorrer com as
novas diretrizes, que fazem
parte de um processo de
atualizagio e ampliagio cons-
tantes. Cabe as Sociedades de
Especialidades a responsa-
bilidade pela escolhado tema,
conteddo e elaboragio do
texto de suas diretrizes. A

Primeiro volume

edigio de setembro do Jamp
divulgou arelagio das diretrizes
constantes do primeiro volume.

Metodologia

As Sociedades foram res-
ponséveis pela escolhados temas
abordados. A partir dai, os
especialistas divididos em grupos
foram orientados a realizar
buscas das melhores evidéncias
cientificas disponiveis na lite-
ratura médica, colhendo dados
sobre o perfil epidemioldgico de
cadaprocedimentodentrodasua
especialidade. Concluidas as
normas, todos os profissionais
brasileiros sdo informados e
incentivados a adotar as novas
diretrizes. O projeto se faz neces-
sério pela grande quantidade de
informagao médica gerada
mundialmente, que rapida-
mente redefine o conhecimento
médico.
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lerta com abertura indiscriminada
e escolas de Medicina no pais

m meio as atividades co-
memorativas do Dia do
Médico, em outubro, as
instituicoes representativas de
todo o Brasil aproveitaram para
fortalecer 0 movimento em
defesa do ensino médico de
qualidade, cada vez mais com-
prometido com a abertura indis-
criminada de escolas ou am-
pliagio das vagas existentes. O
Conselho Federal de Medicina,
Associagio Brasileira de Hospitais
e Federagio Nacional dos Mé-
dicos, juntamente com as suas
unidades regionais, reivindicam
a0 Ministério da Educaco para
que suspenda os processos de
abertura ou renovacio das es-
colas médicas até a implemen-
tagio de uma nova, imparcial e
eficaz politica para o setor
O pais conta atualmente
com 118 escolas de Medicina,
que formam a cada ano cerca
de 9 mil médicos. Além disso, sdo
quase 285 mil profissionais em
atividade em todo o Brasil, a
maioria concentrada nas grandes
cidades, com proporgao que ja
se aproxima de 1 médico para
cada grupo de 200 habitantes e,
assim, distante do fndice 1: 1.000
preconizado pela Organizagao
Mundial de Satde. H4, ainda,
uma verdadeira avalanche de
pedidos para novas faculdades
em curso nas vérias regioes do
pas, o que inclui o Parana.
Critérios indispensaveis
O presidente do Conselho
Regional de Medicina do Pa-
rand, Luiz Sallim Emed, vé com
preocupagio a abertura de no-
vas escolas ou de vagas, sem que
sejam observados os critérios
indispensaveis para a formacio
de um bom médico, a comegar

por infra-estrutura e titulago.
Emed lamenta que as neces-
sidades sociais tenham sido
interpretadas muito mais no
4mbito quantitativo, ignorando
oreal apelo de um ensino médico
de qualidade, para contemplar a
populagio de modo geral com
profissionais de qualidade e que
atendam as suas necessidades.
De acordo com ele, hoje ha falta
de médico generalista, mas,
infelizmente, deve continuar
com essa deficiéncia pois a
remuneragao € baixa, o que
promove a busca por especiali-
dades dependentes da tecno-
logia. “Enquanto o trabalho
médico néo for valorizado em
detrimento da méquina, essa
distorgao vai persistir”, diz.

Luiz Sallim Emed ndo deixa
de criticar a atual postura politica,
de desprezo as posicoes dos
Conselhos Estaduais e Federais
de Educacio e de Sadde. Para
ele, é fundamental que a anélise
das concessoes para funcio-
namento dos cursos seja feita,
primeiramente, nas esferas dos
Conselhos, com parecer delibe-
rativo para posterior autorizacao
doMEC. O presidente do CRM
esclarece que ndo se busca criar
“reserva de mercado”, mas esta-
belecer limites contra a proli-
feracio de escolas sem as condi-
cOes adequadas para formar bons
profissionais.

Favorével ao direcionamen-
to dos modestos recursos as
faculdades existentes, dando
suporte a0 ensino de qualidade,
Sallim Emed insiste que 0 Parana
hoje ja forma um contingente de
médicos muito superior ao incre-
mentoda prpria populagio. Cita
que a Unioeste, de Cascavel,

prepara-se para formar a sua
primeira turma este ano, ele-
vando para cerca de 600 o ni-
mero de graduados na soma de
todas as faculdades. Conside-
rando que esse patamar prati-
camente dobra a cada ano, com
a chegada de profissionais gra-
duados de outros centros, o
acesso aresidéncia médica acaba
sendo um privilégio para um
percentual restrito, em prejuizo
amelhor formacéo.

Mobilizacao

Ainda de acordo com Sallim
Emed, o Conselho de Medicina
eaAssociagio Médicado Parand
vao continuar combativos as
propostas que possam permitir o
ingresso no mercado de profis-
sionais despreparados e inseguros,
tal qual as demais institui¢oes
nacionais. O presidente do Con-
selho citaa recente manifestagio
de repidio  criagio de mais duas
escolas em Minas Gerais e outra
em Sao Paulo, a Universidade
Cidade de Sao Paulo (Unicid).
O documento divulgado pelo
CFM, Fenam e AMB, dentre
outras institui¢oes, expressa que
“repudiamos a decisio do MEC
de concessio de novos cursos de
medicina, negdcio lucrativo nas
maos dos empresarios da edu-
cacio, mas um engodo aos seus
futuros alunos e uma afronta aos
profissionais e & sociedade”.

Conforme o histérico das
entidades médicas, em 1995 o
Brasil contava com 79 escolas
médicas. Com a mudanga nas
regras de concessio para auto-
rizar o funcionamento de outras
faculdades, em sete anos o
ntmero pulou para 118. “Desse
total, pelo menos 50 ndo preci-
sariam estar funcionando”, cri-

tica o presidente da Fenam,
Héder Murari Borba. Aindaem
sua andlise, com o atual ndimero
de residéncias, uma boa parte
dos novos profissionais acaba
trabalhando diretamente nas
emergéncias dos hospitais - se-
tores onde deveriam atuar os mais
experientes — e recebendo sala-
rios incompativeis com a ati-

vidade que exercem. Solidario
a pratica de respaldo dos
Conselhos de Sadde e
Educacio para autorizagéo de
cursos, Héder Borba entende
ainda que as avaliagoes do
Provado ndo comprovam a
qualidade da formagéo, “que
deveria ser monitorada durante
todoocurso”.

Repidio as facilidades

coordenador geral do

Conselho Nacional de

Satide, Nelson Rodri-
gues dos Santos, em oficio
dirigido 2 presidéncia do CRM-
PR, também manifesta a sua
posigao critica quanto as “re-
lagdes e critérios pouco claros
que vém caracterizando a
aplicagdo dos dispositivos
legais na drea de Educacfio, que
detém, segundo estes dispo-
sitivos, a exclusividade da
autorizagio para abertura de
novas faculdades e cursos de
Medicina”. O coordenador
concorda que, h4 vérios anos,
arazao médico-habitante ja
ultrapassou o patamar reco-
mendado pela OMS. Além
disso, diz, todas as capitais e
grandes cidades exibem hoje
uma proporgao de 1:300.

“Os dados referentes a
1996, utilizados pelo CNS,
apontam para um incremento
anual do niimero de médicos
significativamente maior do que
oincremento da prépria popu-
lagio, e que, projetados para
2002, refor¢a ainda mais a
desnecessidade e desperdiciodo
aumento de vagas ou de fa-
culdades de medicina”, insiste
Nelson Rodrigues dos Santos.
Paraele, as distorges na oferta

de servigos médicos “residem na

médistribuigio dos profissionais,
tornando-os inacessivel
geograficamente para parte da
populagio; a péssima politica
institucional, pablicaou privada,
tornando os médicos inacessiveis
para parte ainda maior da
populagio; e ultrapassada
formaciomédica (nagraduagio
e especializagio), afastando-odo
perfil generalista competente,
resolutivo e beneficiado com
atualizagdes permanentes.”
Citando exemplos como
Inglaterra e Canada, o coor-
denador indica que sistemas de
satide desenvolvidos mantém
mais da metade dos seus mé-
dicos formados e atualizados
permanentemente, no campo
do exercicio profissional gene-
ralista, e acessivel a toda
populacdo, tanto geografica
como institucionalmente. Nel-
son dos Santos lamenta que os
pareceres do CNS tenhamsido
desprezados pelo MEC e Fede-
radas e interpreta que “este
espaco estd sendo disputado
pelos valores modernos do
mercado, dofisiologismo e do
cleintelismo”. Insiste ainda que
os 6rgios competentes da
Educagiondo responderam, até
agora, aos apelos para que sejam
cobrados critérios de quali-
ficagfio na formagio médica.
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formacao/profissao
Norma agora veda
estdgio de estudantes
estrangeiros em
instituicoes de saride

Formacao no exterior e

a revalidacao do diploma
@

presenca cada vez mais
constantenomercadode
trabalho do pafs de mé-
dicos estrangeiros ou de brasileiros
que estudam ou se formaram em
faculdades nfo reconhecidas do
exterior tem sido motivo de
preocupacio juntoacs Conselhos
deMedicina. A fiscalizagiointensa
implementada peloCRM-PR tem
demonstradoque o problemanzo
é menos grave no Parand e que é
precisoatencionaobservanciados
preceitos legais, especialmente dos
organismos publicos, prefeituras e
hospitais, no recrutamento de
graduados ou académicos.
Atravésde antinciosemjomais
e sites, brasileiros estdo sendo
atraidos de forma crescente a
faculdades de Medicina estran-
geiras, sobretudo da Bolivia, onde
estimativas apontam estaremmais
de 5 mil estudantes que acreditam
naspromessas de revalidagiododi-
plomana volta ao pafs ou mesmo
de est4gio garantido em grandes
hospitais. Donizetti Dimer Giam-
berardino Filho, vice-presidente do
CRM-PR, ressalta que se des-
conhece a qualidade para for-
macZio de tais escolas e, 0 que faz
aumentar a preocupaco, é o fato
de que estudantes esto fazendo
estagioem hospitais brasileiros que,
embora de bom padrio, no pos-
Suem compromisso comoensinoe
sequer contam com respaldo de
professores. Lembra que o Con-
selhodo Paran4jé editouresolugio,
agora respaldada por norma do
CEM, responsabilizando o diretor
clinico de unidade hospitalar que
aceitar estudantes estrangeiros.
Para o vice-presidente do
Conselho, apublicidade dos cursos
noexterior exibem claramente sua
preocupacioemobterlucro. Além

de conter no Brasil a proliferagio
de escolas sem a necessaria qua-
lificacio e de procurar cons-
cientizar osjovensestudantessobre
osrtiscos de se buscar formagdoem
faculdades fora do pais, o Dr.
Donizetti sustenta que outra
grande lutado Conselho Federal e
dos Regionais é paraque as univer-
sidadesestabelecam critérioshomo-
géneos pararevalidaciodos diplo-
mas. “E preciso coibir as distorces
e privilégios”, insiste 0 conselheiro.

AResolucio CFMn.21.615/
2001 regulamenta a questao do
registro para o exercicio profis-
sional do médico estrangeiro ou
dobrasileiro com diploma obtido
em faculdade estrangeira. Tais di-
plomas, expressa a norma, “so-
mente serdo aceitos quando
revalidados por universidades
publicas”, além do que, o estran-
geiro, para obter registro nos
Conselhos, deve comprovar a
proficiéncia na lingua portuguesa.

A Resolugio 1.630/01 re-
formulou o artigo 7.2 da norma
anterior, fixando que “o médico
estrangeiro, detentor de visto
temporario de qualquer moda-
lidade, poder4 cursar Residéncia
Médica no Brasil tio-somente se
concluir o curso em instituigio
brasileira de ensino reconhecida
pelo MEC ou que j4 esteja reali-
zando residéncia no pafs com
possibilidade de pds-op¢ao ou
continuidade em terceiro ano
optativo”. Contudo, os pedidos de
inscricio para realizagdo de
residéncia na segunda situagio
serdo concedidos até o final deste
ano. A partir de entfo, serd
proibida a realizacio de residéncia
commédico estrangeiro detentor
de visto temporario, de qualquer

modalidade.

Donizetti Giamberardino Filho.

Estudantes proibidos

No que se refere a estu-
dantes de Medicina procedentes
de universidades estrangeiras,
destaca Donizetti Giamberardino
que o Conselho Federal de
Medicina acaba de disciplinar o
assunto, com a edi¢ao da Reso-
lugaon.2 1.650/2002. Em seu
artigo 1.2, anorma expressa que
“¢ vedado aos membros dos
Corpos Clinicos dos estabele-
cimentos de assisténcia médica
participar da execuco, direta ou
indireta, de convénios ou quais-
quer outros termos obrigacionats,
para a realizacio de estdgios ou
internatos, destinados a alunos
oriundos de faculdades/cursos
de Medicina de outros paises,
junto a instituigoes de satide
privadas, filantrdpicas ou pa-
blicas”. A excego cabe aos
hospitais universitarios, quando
da vigéncia de acordo oficial
celebrado entre as universidades.

A responsabilidade pela
observancia da norma cabe
solidariamente aos diretores
clinico e técnico das instituigdes.
Ainda de acordo com a Reso-
lucfio, a realizagio de estagio ou
internato do curso de Medicina
por alunos de faculdades estran-
geiras nfo dispensa a posterior
convalidag@o do diploma por
universidade publica, nos termos

dalei.

médico residente, as

comissdes estaduais e a

descentralizacio e regio-
nalizagio dasatividades estiveram
em destaque em seminario pro-
movido pelo Conselho Regional
de Medicina e Conselho Federal,
com coordenagio da Comissio
Nacional e da Associagio Na-
cional dos Médicos Residentes.
O encontro ocorreu em 24 de
setembro, no auditério da Asso-
ciagioMédica, e contoucom cer-
ca de meia centena de parti-
cipantes.

Um dos palestrantes con-
vidados foi 0 Dt Silo Tadeu
Silveirade Holanda Cavalcanti,
conselheiro do CEM e repre-
sentante da Comissao Nacional
de Residéncia Médica. Ele falou
sobre a importéncia de um
trabalho conjunto com as uni-
dades estaduais, visando garantir
omelhor desenvolvimento dos
programas de residénciamédica.
Em sua palestra, o presidente da
Comissao Estadual do Paran4,
Sérgio Ossamu [oshii, analisoua
responsabilidade dos residentes
e das comissdes para constituir
um comité mais representativo
para o estado. Ele ressaltou a
importanciada descentralizagio
da Comissdo Nacional emregio-
nais que possuam o mesmo poder
decisério e que exercam fungdes
que contribuam paraobom an-
damento dos programas de resi-
dénciamédica.

Aps as palestras, o repres-
entante dos Preceptores das Resi-
déncias Médicas e coordenador
da Coreme do Hospital Cajuru,
José Mario Tupind, o secretario
da Associagdo Estadual dos
Médicos Residentes, Rafael Pinto

Rocha, e o representante dos

Residéncia em debate

Estudantes de Medicina, Pedro
Henrique de Almeida, debateram o
tema “Rediscutindo a Residéncia
Médica: como participar”. O
presidente doCRM, LuizSallim Emed,
fezaaberturado seminario, que ainda
teve as participacdes, do coordenador
Regional da Comissao Nacional de
Residéncia Médica da Regido Sul,
Claudio Augusto Marroni, do diretor
geral do HC da UFPR, Giovanni
Loddo, e de representantes de escolas
médicas, coordenadores, supervisores
e preceptores de programas de Resi-
déncia Médica, médicos residentes e
estudantes de medicina.

As principais atividades das
comissoes estaduais sao:

* Manter interlocugio pet-
manente entre os programas de
residéncia médica e as comissoes
estaduais e nacional de residéncia

* Realizar vistorias para creden-
ciamentoe recredenciamento;

* Assessorar o desenvolvimento
dos programas de Residéncia Médica;

¢ Realizar estudos de demanda
porespecialidades, podendo orientar
as instituices quanto a politica de
vagasporespecialidades de acordocom
estademanda;

* Acompanhar os processos
seletivos em todas as suas instAncias;

* Manter atualizado os dados
referentes a0s programas de residéncia
médica, incluindo relagdo dos pro-
gramas e lista de médicos residentes
noestado;

* Gerenciar processos de trans-
feréncia e acompanhar oregistrodos
certificados de conclusdo dos médicos
residentes.

Confiranosite daCNRM (http:/
[www.mec.gov.br/sesu/residencia/
legis.shtm) legislacgio, atribuicoes e
outras informagGes sobre residéncia

i
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Mérito Eti

s entidades representa-

tivas da classe médica

paranaense constituiram,
pela primeira vez, uma agenda
conjunta para reverenciar o profis-
sional de medicina ao longo do
més de outubro. O programa,
denominado Outubro Med, teve
seu destaque maior no dia 18,
data comemorativa do médico,
quando a Associagao Médicado
Parand empossou a sua nova
diretoria para o triénio 2002/2005
e 0 Conselho Regional de Medi-
cina do Parand promoveu a en-
trega, pelo 17.2ano consecutivo,
do Diploma de Mérito Etico-
Profissional, honraria que alcanca
aqueles que completaram 50 anos
de trabalho e sfo legitimos exem-
plos a atividade. Na mesma
cerimodnia, ainda, o CRM feza
premiacio de seu concurso anual
de monografia.

O Outubro Med foi instituido
com o propdsito de congregar as
atividades comemorativas do
CRM, AMP Sindicato dos Mé-
dicos, Unimed-Curitiba e Socie-
dades de Especialidades Médicas.
Sua abertura ocorreu nodia 1.8,
com a realizacio de Missa de
Acdo de Gragas, na Igreja do
Rosdrio, e se estendeu até 31 de
outubro, com o jantar de confra-
ternizagio e encerramento do
programa, que incluiu ainda uma
série de outros eventos sociais,
cientificos e culturais. Os festejos
dos 50 anos da Sociedade Para-
naense de Ginecologia e Obste-
tricia (Sogipa) e também o seu
congresso anual fizeram parte do
programa. .

Diploma de Mérito Etico

A solenidade principal do Dia
do Médico ocorreu em 18 de
outubro, a partir das 20h, com a
béngao do Frei Cassio, vigério da

Fotos: Luciane Motta

Médicos que completaram 50 anos de profissao foram homenageados pelo

CRM-PR dentro da programagdo do Outubro Med.

Paréquia de Santa Madalena
Sofia. A composi¢io da mesa
diretiva e a execucio do Hino
Nacional antecederam a sole-
nidade de posse da nova diretoria
da AMP Jurandir Marcondes
Ribas Filho fez discurso de des-
pedida, falando na seqiiéncia o
novo presidente, o cardiologista e
professor Claudio Leinig Pereirada
Cunha, que destacou as acdes
prioritarias para fortalecer ainda
mais a representatividade da
categoria, em especial coma uniio
das entidades. Luciano Ducci, ex-
secretario de Satide de Curitiba,
também fez breve pronuncia-
mento, para agradecer o envol-
vimento da classe na campanha
que o elegeu & Assembléia Legis-
lativa.

O presidente do Conselho
Regional de Medicina do Paran4,
Luiz Sallim Emed, conduziu a
parte da cerimOnia relativa as
homenagens da instituicdes. Em
sua fala, ele ressaltou o estégio de
parceria alcangado peloCRM e
Associacio e aimportincia de sua
continuidade e, sobretudo, enal-
teceu 0 exemplo dado pelos me-
recedores do titulo de Jubileu de
Ouro. Sallim Emed utilizou de
telao para exibir foto de cada um
dos homenageados, que retrataa

época em que se inscreveram no
CRM. A apresentacio era su-
cedida pela entrega do Diploma
de Mérito Etico-Profissional e de
porta-retrato.

Dos 18 profissionais agraciados
com o Diploma pelos 50 anos de
atividade ética, 13 estiveram
presentes a cerimdnia, tendo
ainda o Dr. Ronaldo da Rocha
Loures Bueno representado seu
pai, o Dr. Renato Loures Bueno,
homenageado “in memoriam”. No
quem vem se tonando uma tra-
dicéo nas solenidades, o ato de
entrega de diploma tem sido
revestido de mais emocio com a
participagio de filhos médicos dos
homenageados. Na auséncia de
familiares associados & profissdo, a
diplomagio tem sido feita pelos
conselheiros do CRM. Este ano,
filhos médicos de quatro dos
contemplados com o Jubileu de
Ouro nio puderam comparecer

A cerimdnia foi encerrada
com a premiacao do 13.2 Con-
curso de Monografia de Etica
Médica do Conselho de Me-
dicina. Este ano, o certame teve
como tema “O ensino da Me-
dicina e a formagdo humanista”.
O autor do trabalho vencedor, o
médico neurologista e psiquiatra
José Luiz Pinto Pereira, residente

em desta

em Curitiba, compareceu ao
evento. Ele recebeu o Certificado
e o cheque relativo ao Prémio das
maos de Ari Leon Jurkiewicz,
presidente da Academia Para-
naense de Medicina, institui¢io
que nos ltimos anos tem co-
operado com 0o CRM e sido res-
ponsével pela andlise dos trabalhos
apresentados. A monografia ven-
cedora, apresentada sob o pseu-
d6nimo “Parmenides”, serd agora
publicada na Revista Arquivos.

Congratulagoes

OCRM recebeu virias dezenas
de telegramas e correspondéncias
com cumprimentos pela passagem
do Dia do Médico e homenagem
aqueles que completaram 50 anos
de trabalho ético, a0 que a Diretoria
agradece a todos. Também a
Assembléia Legislativa e CAmaras
Municipais, incluindo a de Cu-
ritiba, consignaram a data.

Instituto

Mauro Goulart

0 Instituto Mauro Goulart,
inaugurado no dia 18 de
outubro pelo Sindicato dos
Médicos do Parana, tem
como propostas
implementar estudos,
pesquisas, eventos, cursos
e debates na area de salde,
bem como o desenvolvi-
mento de programas de
capacitacao pessoal,
voltados ao aprimoramento
profissional e a melhoria da
qualidade do trabalho. 0
espaco esta a disposicao da
classe médica e aos demais
profissionais de sadde. 0
nome é uma homenagem
ao ex-presidente do
Simepar, que desempenhou
papel relevante em defesa e
valorizacdo do trabalho
médico. O Dr. Mauro
Daisson Otero Goulart
faleceu em 12 de novembro
de 2000.

Dr. Adyr Soares Mulinari recebeu
seu titulo das maos dos filhos
médicos Rogério e Leonardo
Andrade Mulinari.

O wice-presidente Donizetti Dimer
Giamberardino Filho homenageou o
Dr. Elias José Jounes Hanna.

Dr. Ivan Beira Fontoura,
homenageado pelo conselheiro Mario
Stival.

Representando o pai, o Dr. Ronaldo
da Rocha Loures Bueno recebeu o
Diploma também das mdos da
conselheira Raquele Rotta
Burkiewicz.
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| Diplomados de 2002

Diploma de Mérito Etico-Profissional foi instituido ha

16:anos pelo Conselho Regional de Medicina do Parané,

tendo ja contemplado mais de 200 médicos. Em 2002,
serao homenageados os seguintes profissionais:

: 4 * Dt Adyr Soares Mulinari (CRM 354), 75 anos, formado
Dr. Asdubral Ubiratan Jaime na A conselheira Marilia Cristina Dr. Dirceu Rodrigues com a nora, a pela UFPRe residente em Curitiba.

ceriménia com o filho, o também Milano Campos conferiu o Diploma médica Vanessa Nunes Nascimento g )
médico Norton Z. Jaime, e o neto. ao Dr. Cléwvis Beraldi. Rodrigues. Dr Asdrubal Ubira J € (2433)’ M dnos, formado

pela UFPR e morador em Rio Negro.
* Dr. Clévis Beraldi (755), 75 anos, graduado pela Fed-
 eral e comresidéncia na Capital.
‘ * Dr. Dirceu Rodrigues (251), 75 anos, com formagao
‘ pela UFPR e morador em Curitiba.
* Dr. Elias José Jounes Hanna (552), 78 anos, também
com graduacio pela UFPR e residente na Capital.
* Dr. Francisco Boscardim Netto (494), 76 anos, formado
pela UFPR e residente em Curitiba.
‘ * Dr. Francisco de Paula Soares Filho (364), 75 anos, com

O conselheiro Gerson Zafalon Dr. Francisco de Paula Soares Filho O titulo do Dr. Heron Fava Lenzi foi | hiacs laUFPR o Curitib

Martins entregou o Diploma ao Dr. recebeu o Diploma das maos do entregue por sua filha, a médica | graquagaopeia € Iorador €m L uritibd.

Francisco Boscardim Netto. conselheiro Hélcio Bertolozzi Lilian Griffo Lenzi. * Dt Heron Fava Lenzi (197), 78 anos, UFPR e Curitiba.
Soares. * Dr. Ivan Beira Fontoura (415), 76 anos, formado pela

Federal e morador na Capital.

* Dr. Izrail Cat (385), 78 anos, graduado na Faculdade
de Medicina do DF e morador em Curitiba.

* Dr Jodo Dedeus Freitas Netto (586), 80 anos, formado
pela Federal e morador em Curitiba.

* Dt José Luiz Pascual Pascual (1614), 79 anos, formado
pela Faculdade de Medicina de Madrid e residente em
Londrina.

* Dr. José Maria de Araijo Perpétuo (74), 75 anos,
graduado pela Federal do Parand e morador em Palmas.

LA homenagem ao Dr. Joao Dedeus Dr. José Maria de Araiijo Perpétuo A Dra. Maria de Lourdes

Freitas Netto coube a conselheira recebeu o titulo através da Nascimento Santos foi reverenciada ‘ : }
Monica de Biase Wright Kastrup. conselheira Raquele Rotta pela conselheira Marilia Cristina * Dra. Maria e Lourdes Nascimento Santos (2016)» i3
Burkiewicz. Milano Campos. anos, formada pela Federal e moradora em Rolandia.

* Dt Oliver Grendene (1794), 76 anos, formado pela
Faculdade de Medicina de Porto Alegre e residente em Nova
Londrina.

* Dt Renato Loures Bueno (998), formado pela
Faculdade do Rio de Janeiro e que residia na Capital (¥)

* Dr. Rubens Bensaude Rugna (943), 77 anos, formado
no Rio de Janeiro e residente em Maring4.

* Dt Woadislau Wzorek (938), 77 anos, graduado pela
Federal do Parand e morador em Curitiba.

Dr. Woadislau Wzorek e o O presidente da Academia, Ari As fotos dos homenageados, que
conselheiro Jodo Jorge Hellu, da Jurkiewicz, entregou o prémio ao constam dos registros do CRM, foram 3 : =
Delegacia de Umuarama. vencedor do concurso de monografia, exibidas no teldo, durante a ( *) OCRM prestouhomenagem“m memoriam” ao médico

Dr. José Luiz Pereira. ceriménia festiva. faleadom ano corrente.
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meérito médico

Julio Gomel recebe Medalha de
Lucas por seu trabalho social

Conselho Regional de

Medicina do Paran rea-

lizou na noite de 24 de
outubro, também no auditérioda
AMR asolenidade de entrega
da “Medalha de Lucas - Tributo
a0 Mérito Médico” ao urologista
curitibano Jtlio Raphael Gomel.
Instituida em 1997 e inspirada
no Santo Padroeiro do Médico,
a comenda do CRM tem o
prop&sito de reverenciar pro-
fissionais de reconhecida dedi-
cacio a causas sociais € huma-
nitarias. Jdlio Gomel agora faz
parte de restrito grupo de lau-
reados, completado pelos Drs.
Hélio Brandio, fundador do
Clube da Soda; José Raul Matte,
também padre e que ha 30 anos
trabalha em prol dos ribeirinhos
da AmazOnia; e a sanitarista
Zilda Arns Neumann, funda-
dora da Pastoral da Crianca e
que nos dois tltimos anos con-
correu a0 Prémio Nobel da Paz.
Curiosamente, os quatro deten-
tores da Medalha de Lucas sdo
de um periodo préximo de
graduacio na Universidade
Federal do Paran4.

A cerimdnia, que encerrou
as atividades do Conselho de
Medicina dentro da progra-
magio do Outubro Med, foi
conduzida por seu presidente,
Luiz Sallim Emed, que fez a
saudacio ao homenageado e,
em sua fala, exibiu a preo-
cupagio com o estagio atual da
formagao médica, muito téc-
nico-cientifica e pouco huma-
nista. O presidente ressaltou que
ofascinio da tecnologia impde o
distanciamento da relacéio mé-
dico-paciente e prejudica a
valorizagdo da pessoa. Sallim

Emed disse ainda que o Tributo
a0 Mérito Etico, embora direcio-
nado a um personagem especifi-
camente, é um instrumento que
visa reconhecer de forma exten-
sivao trabalho social, humanitario
e comunitario dos médicos, a
grande maioria atuando anoni-
mamente. Ele aproveitou para
conclamar as demais instituicdes
a apresentarem a sociedade os
profissionais que so exemplo as
suas atividades.

O Dr Jodo Manuel Martins,
professor titular da PUC-PR e
membro da Academia Para-
naense de Medicina, foi o pales-
trante convidado, abordando o
tema “O que é ser um bom
médico”. Na seqiiéncia, 0 ex-
presidente do Conselho e da
Academia de Medicina, Dr.
Whadir Rapollo, fez a entrega da
Medalha de Lucas ao home-
nageado, sendo destacado o fato
de tersido ele o autor da proposta
referendada pela Plenaria do
CRM. Aoencerrar a solenidade,
o0 Dr. Sallim Emed fez questao
de enaltecer o nome do editor
da Revista Arquivos e também
diretor do Museu da Medicina,
Dr. Ehrenfried Othmar Wittig,
mentor da “Medalha de Lucas”.

Formadoem 1954 pela Fede-
ral, Jilio Gomel hd muito divide
suas atividades médicas com
assisténcia social. H4 quase
década e meia ele participa do
Lar o Bom Caminho, que atende
em média 40 criangas de zero a
quatroanos deixadas a disposicio
do Juizado de Menores da Capi-
tal. Em reconhecimento a este
trabalho e aos quase 50 anos de
atividade profissional, em de-
zembro do ano passado ele ja

Miro Matiak
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 Wadir Riipullo e Jiilio Gomel na entrega da Medalha. Ao fundo, a
imagem de Sao Lucas.

tinha sido destacado pelo Con-
selho de Medicina em seu jornal,
chamando a atencio para o
exemploa profissio. Jdlio Gomel,
de 71 anos e que também tem
um filho médico, em 17 de
setembro tiltimo recebeu o titulo
de Vulto Emérito de Curitiba,
em proposicao do vereador
Alexandre Curi.

Palestra

Professor hé mais de 30 anos
da PUC-PR, Jodo Manuel Mar-
tins falou sobre “O que é ser um
bom médico”. Ele chamou a
atencio para a expectativa que
se gera na populagio sobre 0s
bons profissionais, mas que, por
estar associada a uma ciéncia de
probabilidades, ndo hé certezas.
O palestrante deu énfase as
questdes da moral e da ética,
assinalando a formacio que
nasce no lar, na familia. “As
atitudes comecam em casa e
terminam na universidade”,
referiu-se, sem deixar de la-
mentar que, nos dias atuais,
parece ndo haver limites entre a
maioria daqueles que ascendem
a0 meio académico. “Ser um

bom médico é exercer a profissio
com amor”, resumiu 0 Dr. Jodo
Manuel Simdes, nfo deixandode
citar a vulgarizagdo da palavra
“amar”, que deve trazer em sua
esséncia a busca do melhor de si
para outrem. Ao encerrar sua
fala, enalteceu a figura do home-
nageado.

No discurso de agrade-
cimento, o Dr. Jilio Gomel
assinalou que desde a infancia
carrega 0 lema de que “a vida é
feita de tempo” . Na seqiiéncia,
destacou que “hoje, comovido,
comego a entender o sentido da
frase, vivendo um tempo de
surpresa e gratidao”. O Dr Jdlio
Gomel usou também a palavra
“destino” para se referir a incrivel
coincidéncia de estar se juntando
aum grupo de laureados com o
qual teve periodo de convivéncia
no ambiente académico. Lem-
brou que, ao entrar na Univer-
sidade Federal, encontrou-se
com o Dr. Hélio Brand#o, que
estava prestes a concluir o curso.
E quando estava saindo, Raul
Matte e Zélia Arns estavam
ingressando na faculdade.

Homenagem ao
Prof. Artigas

A Associacdo dos ex-Alu-
nos da Universidade Fede-
ral do Parana vai homena-
gear o Prof. Giocondo
Villanova Artigas, da Aca-
demia Paranaense de Me-
dicina e que ja foi distin-
guido com o Diploma de
Mérito Etico-Profissional
do CRM, por mais de 50
anos de dedicacdao exem-
plar a atividade. A soleni-
dade vai ocorrer as 20h de
16 de dezembro, no audi-
torio do Setor de Ciéncias
da Salide, da UFPR. Profes-
sor Emérito da Federal, o
Dr. Giocondo Artigas teve
seu nome aprovado por
unanimidade pelos direto-
res da Associagao.

Heroina da Saiide

A coordenadora nacional
da Pastoral da Criancga,
Zilda Arns Neumann, rece-
beu, em Washington, dia 2
de dezembro, o titulo de
Heroina da Sadde Publica
das Ameéricas. Outras 11
pessoas que, de alguma
maneira, contribuiram para
a salde publica nas Amé-
ricas também receberam a
homenagem, feita pela Or-
ganizacdo Pan-Americana
de Sadde (Opas), brago da
Organizagdo Mundial da
Salide na América Latina.
No Brasil, a Pastoral acom-
panha 1,6 milhdo de cri-
ancas na faixa de zero a
seis anos e quase 80 mil
gestantes em mais de 32
mil comunidades, dando
orientacOes basicas sobre
saide, nutricdo, educagao
e cidadania.
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Eventos de telepatologia

Paran esteve integrado

em cinco eventos de

telepatologia, entre junho
e novembro de 2002, gragas a
iniciativa do Conselho Regional
de Medicina. A tltima edicao
ocorreu em 26 de novembro e
permitiu a interagio de facul-
dades de Medicina de trés
Estados, incluindo a Univer-
sidade Estadual de Maringa. A
realizacio de uma autGpsia on
line, sob a coordenagao do Prof.
Dr. Paulo Hil4rio Nascimento
Saldiva, da Faculdade de Medi-
cina da USP envolveu em dis-
cussio anatomo-clinica profes-
sores, médicos e académicos de
Sao Paulo, Porto Alegre e Ma-
ringa.

A recepgio da videocon-
feréncia ocorreu no auditério da
Delegacia Regional do CRM em
Maring4, mesmo local da ante-
rior, em 16 de setembro. As duas
edigdes foram bastante con-
corridas, a exemplo das reali-
zadas em 17 de junho na Asso-
ciagio Médica e 12 de agosto,
no auditério da Santa Casa,
ambas em Curitiba, e na que foi
levada & Associacio Médica de
Londrina, envolvendo a UEL,
em 22 de outubro.

O programa de telepatologia
teve origem no Departamento
de Patologia da Faculdade de
Medicina da USP e passou a ser
expandido para varios Estados,
em iniciativa envolvendo algu-
mas institui¢des, incluindo o
Conselho Federal de Medicina,
que encaixou a atividade em
seu projeto de educagfo con-
tinuada a distAncia. O Con-
selho de Medicina do Paran4,
precursor de uma proposta de
tele e videoconferéncias, vem
dando énfase neste campo de
tele-educagio e aproveitando

os eventos de telepatologia da
USP

Em sintonia com as Socie-
dades de Especialidades, o CRM-
PR vem promovendo video-
conferéncias e j4 esta preparando
o seu calendario de atividades
para o proximo ano quando,
também deverd ganhar corpo o
novo programa de tele-educagio
doConselho Federal, integrando
os Regionais.

Campanha: cancer de pele

Evento de telemedicina
realizado em 6 de novembro, com
transmissao on line de Sao Paulo

para alguns Estados, marcou o
lancamento da Campanha Na-
cional de Prevengzo do Cancer
da Pele. A campanha junto a
populacio teve inicio a partir do
dia 9. No Paran4, os aten-
dimentos ocorreram nos servigos
de dermatologia do Hospital de
Clinicas, Evangélico e Santa
Casa, na Capital, e ainda Hospi-
tal Universitario Unioeste, de
Cascavel, e HC da UEL, em
Londrina. A mobilizagéo en-
volveu as Sociedade Paranaense
e Brasileira de Dermatologia,

comapoio doCRM-PR.

_ &

| Julius Ladeira, do suporte técnico do CRM; Dr. Marcos Victor Ferreira,
presidente da Sociedade Médica de Maringd e professor de Técnica
Operatoria do curso de Medicina; Dr. Carlos Edmundo Fontes, chefe do
Departamento de Medicina da UEM; e Dr. José Carlos da Silva, professor
de Patologia da mesma universidade. Ao lado do Dr. Kemel Jorge
Chammas, da Regional do CRM, eles coordenaram os trabalhos na
videoconferéncia em Maringd.

Conselheiro Gerson Zafalon Martins, do CFM e do CRM-PR, proferiu
palestra em Brasilia, durante a TelMed/2002, em setembro. Ele
centrou sua fala na primeira teleconferéncia que se tem noticia no
Brasil, feita em 1880 através do sistema telegrafico e que interligou
médicos de Guarapuava e o Rio de Janeiro. Um dos protagonistas
foi o pai do médico Iseu Affonso da Costa, especialista da area
telegrafica e que atuava na cidade paranaense.

Disciplinada pratica

meédica no

preenchimento da
declaracao de obito

Conselho Regional de
0 Medicina do Parana

emitiu norma legal para
disciplinar a pratica médica de
preenchimentodadeclaraciode
6bito e sua competéncia. A
Resolugio CRM-PR n.2 106/
2002, em consonAncia com 0s
termos da CFM 1.601/2000, foi
aprovadana Reunifio Plenzriade
9 de setembro e publicada no
Dirio Oficial de 10de outubro.
Anormareal¢aodiretor clinico
como principal responsével pela
supervisiodasatividadesmédicas
eanecessidade de existénciado
Servicode Verificagiio de Obito
(SVO) nos municipios ou desig-
naggo de profissional para for-
malizaradocumentaggo.

Confiraoconjuntode artigos
daResolugio, que estadisponivel
em sua integra no site do
Conselho:

* Nas situagdes de morte
violentaou suspeita de violéncia
adeclaracio de 6bito devers,
obrigatoriamente, ser fornecida
pelos servicos médico-legais,
conforme alegislagio em vigor;

* Quandoopacientereceber
atendimentomédiconohospital
e for a 6bito antes do inter-
namento e existindo uma causa
provavel da morte, o preen-
chimentodaDedaraggode Obito

seré atribuicio do médico que

prestouaassisténcia;

* Quando o paciente for
atendido, internado e falecer, a
responsabilidade do preenchi-
mento da Declaracio de Obito
serd do médico assistente; caso |
hajam dtvidas parafirmaracausa
provével da morte, ele deve
indicar arealizagio danecropsia,
a0 Diretor Clinico; o qual deverd
prover condiges para a veri-
ficagio da causadodbito.

* Nahipdtesede mortenatu- -
ral, sem assisténcia médica, o
preenchimentoda Declaragiode
Obito cabera ao Servico de
Verificaggo de Obito do mu-
nicipio. Na inexisténcia deste
Servigo, caberé a Secretaria Mu-
nicipal de Satide designar, ofi-
cialmente, 0 médico pararealiza-
lo.

* Na situacfo em que o
paciente estiver sendo atendido
pormédico em servigo de satide
pablico ou privado, cabera ao
médicoassistente opreenchimento
da Declaraciode Obito, desde
que adoenca tratadasejaa causa
provéavel da morte, mesmo que
nfo tenha presenciado o ébito;

* Nasmortesemqueacausa
sejade interesse epidemioldgico,
anecropsia podera ser realizada,
por determinagfio das Secretarias
de Satde, em servigo especi-

ficamente designado.

Agilidade nos julgamentos
A Resolugdo CRM-PR n.° 104/2002, aprovada em Reuniao

“Plenaria de 9 de setembro e publicada no DOE, dispde sobre o

Tribunal de Etica do Conselho de Medicina do Parana, que
passa a ser composto de Pleno, Primeira e Sequnda Camaras.

Ajustada ao Codigo de Processo Etico-Profissional, a norma
propde a dinamizacdo dos julgamentos dos processos
disciplinares e sindicancias, bem como avaliacao dos pareceres
e consultas, diante do grande volume de procedimentos. A *
instalagdo e funcionamento das Camaras e do Pleno ja foram
definidos.
.
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CFM ratifica decisao que cassou
registro de dois medicos do PR

Conselho Federal de Me-
0 dicina ratificou as sentengas

proferidas pelo Regional de
Medicina do Paran, que cassou os
registros profissionais dos médicos
Renato César da Rocha e Geraldo
Martins, denunciados por infracio
a0 artigo 43 do Cédigo de Etica
Médica (pratica de aborto ilegal).
Com as sentengas tendo transitado
em julgado, aos acusados nao resta
mais recurso administrativo, ha-
vendo, contudo, a possibilidade de
recorrer a Justica Comum para
tentar restabelecer o direitoa pratica
médica. Até oinicio de dezembro,
porém, 0 Departamento Juridicodo
CRM néo tinhassido notificado de
qualquer iniciativa nesse sentido.

Apesar da discrigio dada pelo
Conselho aquestdes de tal natureza,
por priorizar os aspectos legais e
administrativos, a cassagio de dois
médicos que atuaram em territdrio
paranaense mereceu destaque nos
veiculos de comunicagio. A partir
da publicacio de edital de cassacfio,
no Dirio Oficial e em jornal de
ampla circulagio, a noticia ganhou
imediata repercussio, especialmente
porque, desde a criagio do Con-
selho, h4 44 anos, a punicio mais
grave prevista pelo Cadigo de Etica
tinha alcangado somente quatro
profissionais.

Sem detalhar aspectos perti-
nentes acadaum dos processos que
resultaram em cassagio do exercicio
profissional, o presidente do CRM-
PR, Luiz Sallim Emed, fez questéo
de frisar que 0 aborto é um crime de
gravidade ainda maior para o
médico, “que tem na preservacao
da vida uma de suas principais
funcdes”. Nas entrevistas conce-
didas, Emed fez questdo de escla-
recer que o longo perfodo entre a
abertura do processo e adeciso fi-
nal, que nos dois casos determinaram
acassacio, é fruto dos trmites legais

previstos. Ressalta que, ao médico,
é dado o amplo direito de defesa e
que se a decisdo do Conselho,
respaldada pelo CFM, foi e cassacfio,
decorreu das provas reunidas no
Processo.

A cassagao do registronfio tem
relagio direta com eventuais pro-
cessos que tramitam na esfera da
Justica Comum, por violagdo de
artigo do Codigo Penal, embora
possam oferecer algum grau de
influéncia em deciséo condenatria.
Porém, na condigio de nio mais
reconhecido como médico, o con-
denado a cassago deixa de res-
ponder a possiveis outros processos
éticos. E o caso de Renato César da
Rocha. O processo que decretoua
perda do registro teve origem numa
prisao em flagrante processada pela
Policia Civil em 1992, na Capital.
Durante o curso da agio admi-
nistrativa, ele voltou a ser denun-
ciado pelo mesmo motivo. O
procedimento foi suspenso assim
que ratificada a decisdo con-
denatdria.

Os acusados

Formado em 1964 pela PUC,
Renato César da Rocha ndo tinha
especialidade registrada. Atuavaem
Curitiba e foi acusado de praticar
abortos em sua clinica, a Cominesi
daRocha, no Alto da XV. Tem 62
anos, a mesma idade de Geraldo
Martins, natural de Sertandpolis e
que se formou em 1979 pela Fede-
ral. Também sem especialidade
médica, Martins foi denunciadoem
1993 por pritica de aborto cri-
minoso, quandoclinicavaem Rolan-
dia, noNorte do Estado. Noanode
2000 ele deixou o Estado. A dltima
informagzo obtida pelo Conselho é
de que ele estava atuando no Hospi-
tal Municipal de Paranhos, noMato
Grosso do Sul. De acordo com o
hospital, porém, ele deixou o cargo
e acidade ha alguns meses.

Atividades

do Conselho

Até o final de outubro,
0 CRM-PR ja havia instau-
rado mais de 400 sindi-
cancias, sendo que mais de
65 geraram processos. Ao
mesmo tempo, ocorreram
84 consultas e foi emitido
igual ndmero de pareceres.
Também 54 médicos foram
julgados, com 30 absol-
vicoes e 24 condenacoes.
No ano passado, o Conselho
instaurou 345 sindicancias.
Foram instauradois 101
processos e 181 consultas.
Nos 40 julgamentos reali-
zados, ocorreram 21 conde-
nacoes e 19 absolvigoes. Em
2000, o namero de sindi-
cancias chegou a 370, com
62 processos e 236 con-
sultas. Dos 52 julgamentos
realizados, 32 resultaram
em condenacoes. Gineco-
logia e obstetricia sdo as
areas com maior volume de
queixas.

Aborto criminoso

0 médico paulista Nel-
son Uchimura foi preso na
segunda quinzena de outu-
bro por estar realizando
aborto criminoso em uma
clinica clandestina da zona
norte de Sao Paulo. Chama
a atencdo a ficha criminal
do médico: esta foi a 29. 2
vez que ele foi preso, todas
pelo mesmo tipo de crime.
Com registro ja cassado pelo
Cremesp, Uchimura continua
impune na esfera da Justica
Comum.

Processo em liberdade

Preso no final do ano pas-
sado, sob acusacdo de pedofilia
e internado desde o comego de
2002 em hospital psiquiatrico, o
médico Silas Mello Bruder foi solto
na segunda quinzena de outubro,
apos a Justica acolher o pedido
da defesa, amparado por laudo
que o considera semiimpultavel
(“portador de quadro compativel
com conceito juridico de pertur-
bacdo de salide mental”). A
pericia ressaltou que o médico
precisa de tratamento psico-
terapico e ambulatorial rigoroso
e continuo. Independente do
processo criminal, que ira re-
sponder em liberdade, Bruder
também pode ser julgado admi-
nistrativamente pelo Conselho
ainda este ano. De qualquer
modo, ele esta impedido preven-
tivamente de exercer a medicina
pediatrica. Esta medida inédita
adotada pelo CRM-PR é uma
forma de protecdo da sociedade.

Suspensao do exercicio

profissional

0 médico José Luis Vasilakis
foi sentenciado pelo CRM-PR a
suspensao do exercicio profis-
sional no periodo de 18 de
novembro a 17 de dezembro, por
infracdo aos artigos 33, 44, 55 e
87 do Codigo de Etica Médica. A
decisdo tem origem no processo
006/97. Foi a sequnda conde-
nacdo idéntica do médico, em
periodo inferior a um ano.

Registro suspenso

0 Cremesp suspendeu, em
agosto, o registro do gine-
cologista Vanderson Bullamah,
até a conclusdo do inquérito que

Em defesa da atividade ética

apura a morte de trés pacientes
durante cirurgias plasticas. A
dltima, uma jovem de 18 anos,
morreu em na segunda quinzena
de agosto, em Ribeirdo Preto,
depois de fazer uma lipoes-
cultura no abdome. Ele fica
impedido do exercicio da pro-
fissdo, sem prejuizo ao proce-
dimento policial. Vanderson, que
ndo é especialista em cirurgia,
ja tinha sido cassado no final
de 1999, mas a decisao foi
reformada para suspensao por
30 dias. Depois, voltou a ser
preso e acusado de erro médico,
mas solto em seguida por
decisao da Justica.
“Terapeuta holistico”
Técnicos da Vigilancia Sani-
taria de Ponta Grossa fecharam,
no final de setembro, uma clinica
clandestina onde eram prescritos
e comercializados medicamentos
sem registro no Ministério da
Sade. Milton Arco Vivan, que se
apresenta como “terapeuta
holistico”, j& tinha sido notificado
em 22 de agosto pela Vigilancia,
apods dendincia da Seccional do
CRM. Milton atendia no local ha
cerca de cinco anos e, de acordo
com registros policiais, estivera
atuando também em Guarapuava.
De 300 a 400 pessoas eram
atendidas por més. Elas ndo
pagavam as “consultas”, s6 os
supostos remédios produzidos num
minilaboratorio, de Guarapuava,
também irregular. Como tem
surgido com fregiiéncia os cha-
mados “terapeutas”, o CRM esta
receptivo para receber dendincias,
para encaminhar a Vigilancia
Sanitaria e Policia Federal para as
providéncias pertinentes.
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lasse medica da adeus ao

rande mestre Elias Zacharias

m dos maiores mestres da
hist6ria da Medicina Le-
gal brasileira faleceu no
final de setembro, em Curitiba.
O Professor Elias Zacharias (CRM
555) foi responsavel pela for-
magdo de vérias geragdes de
médicos e deixa um legado de
seriedade, humildade e exemplo
éticoa profissio. Nascido na capi-
tal paranaense em 5 de margo
de 1916, ele formou-se em
Medicina pela Federal do Pa-
rand, em dezembrode 1942. Nos
dois primeiros anos exerceu a
clinicano Rio Grande do Sul e,
de 45 a 49, foi médico da Com-
panhia Sidertrgica Nacional, em
Santa Catarina. Apds curso de
especializacio em radioterapia
nos Estados Unidos, ele retornou
a Curitiba, onde iniciou a carreira
como médico-legista.
Por longo periodo, o Dr.
Zacharias chegou a ser professor
de cinco cursos: Medicina da

Federal, Medicina e Direito da
PUC, Medicina da Evangélicae
Direito da Faculdade Curitiba.
Continuava lecionando como
professor emérito da Faculdade
de Medicina da PUC, da qual
foi um dos fundadores. Durante
os 35 anos que trabalhou no
Instituto Médico Legal do Para-
n4, ele ocupou todos os cargos
de chefia, inclusive a dire¢io
geral, onde permaneceu por 11
anos. Recebia homenagens com
seguida freqiiéncia de ex-alunos
e de graduandos.

Em 1993, o Prof. Elias Za-
charias tinha sido distinguido
com o Diploma de Mérito Etico-
Profissional do CRM, pelos 50
anos de zelosa dedicagio a
Medicina, honraria que também
havia alcancado dois anos antes
oseu irmAo e colega de trabalho,
0 Dt Manif Zacharias. Ambos,
alids, foram autores do livro Dicio-
ndrio de Medicina Legal, editado

pela PUC-PR, numa obra que
mereceu ampla e irrestrita apro-
vagio nos meios culturais e
cientificos de todo o pais.

“A figura do professor Elias
Zacharias esta ai, presente, para
servir de exemplo e ensina-
mento para 0s mais jovens,
mostrando que nem tudo esta
perdido e que esta Nagao ainda
vai cumprir o seu ideal de justica
social e oportunidade para
todos”, escreveu sobre 0 mestre
um de seus discipulos, 0 também
professor Carlos Ehlke Braga
Filho, em artigo publicado nos
jornais de Curitiba em outubro
de 1996. Ainda em sua ma-
nifestaco, Braga realgou que o
mestre “nasceu com as virtudes
dabondade e dajustiga” e que
era “admirado e reverenciado
por todos pelo seu caréter,
probidade, espirito cientifico e
simplicidade, como marco de
sua sabedoria”.

violéncia contra mé-

dicos e demais pro-

fissionais de satide vem
atingindo indices alarmantes,
como atestam as pesquisas de
instituigdes oficiais e as noticias
do dia-a-dia nas mais diferentes
regides do pafs. A situacio de
risco também compromete a
propria estrutura assistencial,
abalada principalmente nas
4reas urbanas onde a delin-
qiiéncia e a violéncia se fazem
mais presentes. O Conselho de
Sao Paulo (Cremesp) recen-
temente divulgou um amplo
estudo sobre o fendmeno,
indicando a sucessdo de atos

contra médicos, em alguns casos até
commorte.

No Parani, a discussio sobre o
problema foireacendida com oatentado
sofrido pelo oftalmologista Wil de
Oliveira da Costaem pleno consultdrio
de trabalho, no centro de Medianeira,
regifio Oeste. O episddio ocorreuno dia
4 de dezembro, 2 tarde, quando o
médico, de 37 anos, cumpria extensa
agenda de compromissos. Prestativo, ele
interrompeu o fluxo de consultas para
atender a um rapaz que se queixava de
ter corpoestranhonum dos olhos. Num
descuido, o paciente retirou uma faca
do estojo improvisado dentro de uma
Biblia e atacasse o médico, que recebeu
umassucessio de golpes. O rapaz, de 23

Violéncia contra médicos

anos, fugiu mas acabou sendo detido
logo depois por populares. A cons-
tatagio posterior foi de que o autor
apresenta distdrbios mentais. O Dt
Wil, quese formouem 1989 pela UFPR,
foiinternado em estado grave no Hos-
pital Nossa Senhora da Luz, onde
passou por cirurgia.

Cientificado do episédio através
do Dr. Tomas Edson Andrade da
Cunha, presidente da Unimed do
Qeste, o presidente do Conselho de
Medicina, Luiz Sallim Emed, solicitou
imediato estudo sobre a violéncia
contra médicos no Paran4, trabalho
que deve subsidiar entrevista que ja
estd sendo agendada com o secretdrio
de Seguranca, José Tavares.
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Aprovado projeto
gue define ato

medico

Comissio de Constituigio,

Justiga e Cidadania (CC]J)

doSenado Federal aprovou,
nasessio de 4 de dezembro, o parecer
favoravel do senador Antonio Carlos
Janior (PFL (BA) ao projeto de lei
(n.225/02) do par Geraldo Althoff
(PFL (SC), que define ato médico. A
decisio refere-se & constitucionalidade
damatéria que, agora, terd seu mérito
avaliado pela Comissio de Assuntos
Sociais (CAS), 0 que s6 vai ocorrer
em 2003, em meio a0 novo mandato
legislativo.

Durante adiscussao da proposta,
o parlamentar Jefferson Peres (PDT
AM) observou que as trés emendas
apresentadas pelorelator contornaram
os vicios de constitucionalidade
existentes. José Fogaca (PPS-RS)
declarouseu voto favordvel A matéria,
entendendo que ajuda a resolver
“questdes complicadas no campo
juridico de atividades profissionais
que tém grande peso social no pais”.
Ossenadores paranaenses Osmar Dias
e Olivir Gabardo, investidoda funcio
pelo afastamento do titular Alvaro
Dias, foram solidarios a proposta,
votando favoravelmente apds acolher
os argumentos apresentados pelos
representantes da classe médica.
O conselheiro federal e do CRM-

PR, Gerson Zafalon Martins, que
compde a comissdo de trabalho do
CEFM, interpreta a decisiao como
importante conquista no processo
para definir 0 ato médico. De acordo
com ele, a partir de agora, ¢ indis-

pensével a classe médicadebater com
outros conselhos e instituicoes da drea
de satide o alcance das atribuicoes
que oferecam beneficio maior e final
asociedade.

Agora comeca a luta

Opresidente do Conselho Medi-
cinado Paran4, Luiz Sallim Emed,
alerta que “agora comega a luta”.
Ressalta que, com o ato médico
pronto, todos os médicos devem estar
atentos, ndo permitindo que proce-
dimentos que sempre foram exclusi-
vos da profissdo nio venham, agora,
ser praticados por outros profissionais
daareade satide. “A lei é importante
na regulamentago do ato médico,
mas, na pratica, nao basta. O que se
faz necessdrioé aatengio dosmédicos
eozelonaassisténcia técnica e ética
dos pacientes”, insiste o conselheiro.
A partir disso, diz, abre-se 0 caminho
para estabelecer um pacto de con-
fianga comasociedade, para que ela
possa exigir ser atendida por um
profissional qualificado e formado
para esse mister

Sallim Emed realcaque omédico
precisa, de fato, ocupar o seu espaco,
sem se distanciar em nenhum mo-
mento de suas responsabilidades,
sobretudo quanto a qualidade e
profissionalismo. “Essa decisio é
muito mais importante que a propria
lei”, resume. O projeto de leilevado
Aesferado Legislativo Federal tem a
sua base na Resolugio do Conselho
Federal de Medicina que define o ato
médico.

|Representantes da classe médica e parlamentares apés a votacdo.

Natal Sem Fome

0 CRM esta engajado na
(Campanha Natal Sem Fome/Parana,
que faz parte do Movimento Brasil
Sem Fome 2002. No periodo de 20
de outubro a 20 de dezembro, os
diversos setores da sociedade
estardo mobilizados com o pro-
pdsito de ampliar o potencial de
conscientizagao da populagdo sobre
iniciativas solidarias. 0 Dia do
Quilo, em 29 de novembro, foi
instituido para ajudar na amecadagao
de brinquedos e alimentos nao
pereciveis. No Parand, a campanha
tem a coordenagdo do Comité
Metropolitano pela Acao da Cida-
dania. Todos os conselhos de classe
foram conclamados a participar.
Neste processo de conscientizagao
e exemplo, o médico exibe um papel
preponderante.

Alerta com golpe

Os médicos curitibanos devem
estar em alerta com a acdo de um
golpista que se faz passar por
profissional da area ou mesmo
integrante do Conselho Regional de
Medicina do Parana. Além de atuar
nos estabelecimentos comerciais,
ele costuma percomer os consultorios
médicos buscando ajuda financeira
sob alegacao de ter sofrido um
acidente de transito, uma avaria
mecdnica no cano ou gue 0 mesmo
foi guinchado pelo Detran. Trajando
roupas caracteristicas de médicos e
até mesmo falso cracha de hospi-
tal, ele cita nomes de profissionais
conhecidos, especialmente compo-
nentes do CRM, para obter “emprés-
timos” de quantias variaveis. Trata-
se de caso de policia.

Mudanca na airetona

A conselheira Monica De Biase
Wright Kastrup assumiu no inicio de
novembro a 2.2 Secretaria do CRM-
PR, sucedendo a Dra. Maridngela
Batista Galvao Simdo, que solici-
tou afastamento para cumprir eta-
pade estudos forado pa1s

0 Conselho Fedeialde Medlana
langou, em 23 de outubro, o seu
Portal Médico

. Desenvolvida durante
seis meses pelo Centro de Infor-
matica do CFM, a nova pagina
propde abrir melhores perspectivas
de prestacao de servicos para os
Conselhos Regionais, para a classe

médica e para a sociedade. Além de um
novo layout, varios servigos estdo sendo
oferecidos para os intemnautas. Entre os
exclusivos para médicos estdo ofertas de
emprego e oportunidades profissionais
em todos os estados, emissdo de 2. Via
de anuidade e informativo eletronico.
Outro servico importante que o CFM quer
disponibilizar para todos os médicos é
um e-mail proprio.

Acessando o Portal, estd em
destaque a Pesquisa de Qualificacdo,
Trabalho e Qualidade de Vida do Médico,
que propde estabelecer um perfil
minucioso do profissional brasileiro. A
pesquisa sera feita exclusivamente pela
internet e deve ser encerrada em 31 de
dezembro. O resultado sera divulgado no
primeiro trimestre de 2003. A adesdo é
espontanea. 0 questionario & simples,
objetivo e de facil compreensao.
scimentos

Ha cinco anos nao é registrado um
{nico nascimento em Corumbatai do Sul,
pequeno municipio do Centro-Oeste do
Estado. 0 motivo: o (inico hospital,
construido em 1989, esta fechado desde
1997. Mensalmente, em média, sete
gestantes sdo levadas para hospitais de
outras municipalidades para ter seu bebé,
numa viagem que as vezes exige algumas
dezenas de quilometros. S6 este ano,
quase 80 criangas deixaram de nascerem
Corumbatai, que numa década viu sua
populagdo baixar de 6.642 para 4.946
hab1tantes

Cidad

a silentre hf] ores

O Brasﬂﬁgura entre 0s paises que
lideram o ranking mundial de mulheres
esterilizadas. Os outros sdo China e India.
0 levantamento é da Divisdo Popula-
cional da ONU, para quem, nos trés
paises, um terco ou mais das mulheres
casadas sao laqueadas. Em todo o mundo,
a ligacdo das trompas é o método
contraceptivo usado por 20% do piibtico
feminino, sequido do dispositivo intra-
uterino, adotado por 15% delas, e da
pilula, com 8%. A dltima Pesquisa
Nacional de Demografia em Sade,
realizada em 1996 pelo MS, indicava que
44% das mulheres brasileiras em uniao
estavel eram laqueadas

0 Hosp1tal Nossa Senhora das Gragas,
de Curitiba, realizou em 28 de novembro
uma celebracao eucaristica na Igreja
Nossa Senhora das Mercés, em home-
nagem ao dia nacional da padroeira e do
jubileu de 50 anos. Além da missa, houve
aapresentacdo do coral Nossa Senhora

das Gragas e de um filme sobre a historia
do hospital. 0 hospital possui 1,5 mil
funcionérios, incliindo 409 médicos que
atendem, mensalmente, cerca de 3,5
mil pacientes internados e 10 mil no
setor de ambulatdrio.

Lembrando o pioneiro

Como parte dos festejos de seus
40 anos, o Hospital Psiquiatrico de
Maringa promoveu, em setembro, aI
Jornada Cientifica - Dependéncias
Quimicas e Transtornos Mentais - ea
VII Semana do Doente Mental e
Dependente Quimico, com participacdo
de reonomados palestrantes. Em meio
as atividades cientificas e culturais,
que tiveram o apoio do Conselho Re-
gional de Medicina, a diregdo do hospi-
tal também prestou homenagem ao
seu fundador, o Dr. Onofre Pereira de
Mendonca, médico pioneiro na regido e
que faleceu ha 10 anos. Nascido em 18
de agosto de 1913, ele tinha se formado
em junho de 1939 pela Federal. Em
1990 recebet 0 Diploma de Mérito Etico-
Profissional, pelos 50 anos dedicados a
profissdo.

Palestrantes da I Jomada, realizada no
auditério da Regional do Conselho: Mario
Massuro Myazato, diretor técnico do HPM
e professor de Psiquiatria da UEM, Prof.
Carlos Ehlke Braga Filho, do CRM; e Eroni
Antonio Hartmann, especialista em clinica
médica.

Riscos a salide humana

A Organizagdo Mundial de Sadde
(OMS) divulgou, em 29 de outubro, um
relatorio que identificou os 10 maiores
riscos capazes de serem prevenidos a
salide humana. Os problemas sao
desnutricdo, falta de acesso a agua
potavel e saneamento basico, pressdo
alta, colesterol elevado, sexoinseguro,
consumo de alcool, consumo de tabaco,
obesidade e deficiéncia de ferro. Jun-
tos, esses riscos sdo responsaveis por
40% das 56 milhdes de mortes que
ocorrem anualmente em todo o mundo

S )
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Prémio literarioa Bioetica clinica ahordada
meédico curitibano em trabalho inedito

| Dr. Manif Zacharias.

mante da literatura e

cultor da lingua por-

tuguesa, o médico cu-
ritibano Manif Zacharias foi o
ganhador deste ano do prestigiado
Prémio Senador José Ermirio de
Moraes. A Academia Brasileira
de Letras aprovou por unani-
midade de votos a concessao do
titulo a Zacharias pela autoria do
livro Lexicologia de Os Sertdes —O
Vocabuldrio de Euclides da Cunha,
coincidindo com o centenario da
primeira edicio da obra. Instituido
em 1994, o prémio ja tinha sido
conferido a outros grandes au-
tores, como Roberto Campos, Wil-
son Martins e Décio de Almeida
Prado.

“Com essa obra, procuro tor-
nar mais amena e acessivel a
tarefa dos que se aventuram a ler
Os Sertdes”, resume 0 médico, que
se interessou pelo trabalho de
Euclides da Cunha ainda na
adolescéncia. A pesquisa em
torno do complexo vocabuldrio
empregado por Euclides da Cu-
nha comegou em 1966, quando
morava em Cricitima (SC) e foi
preso pela ditadura militar. O
trabalho s6 ficou prontoem 1993,
depois de muita pesquisa em
dicionarios, enciclopédias e obras
da histéria universal.

A obra e a premiacio do
médico mereceram atengao es-

pecial da critica literdria brasileira,
sobretudo a paranaense. Um dos
vencedores do Prémio, o re-
nomado Prof. Wilson Martins,
critico e que escreve para varios
jornais brasileiros, dedicou um
trabalho sobre o assunto, in-
titulado “Palavras... palavras...” e
que interpreta uma maneira de
como se deve ler a obra de Eu-
clides da Cunha. Paraele, olivro
corrige e completa todos os tra-
balhos parciais, topicos ou exem-
plificativos até agora existentes.
“Uma obra patriGtica” foi o titulo
do artigo em que o também
médico e presidente do Instituto
Histérico e Geografico do Paran4,
Lauro Grein Filho, ressalta o livro
como “um trabalho fmpar, sem
precedentes na lingua portu-
guesa”. René Ariel Dotti, membro
da Academia Paranaense de
Letras, igualmente enalteceu a
publicacio com seu artigo “Uma
releitura da obra de Euclides da
Cunha”.

Natural de Curitiba, Manif
Zacharias formou-se em 1940 pela
Federal. Trabalhou em algumas
cidades do Rio Grande do Sul e
depois se estabeleceu em Cri-
ciima, onde permaneceu du-
rante 23 anos. Retornoua Curitiba
em 1966, tendo atuado nas 4reas
de clinica geral, cirurgia e
obstetricia. Em 1991, ele tinhasido
laureado pelo Conselho de Me-
dicina do Paran4 com o Diploma
de Mérito Etico-Profissional, pelos
50 anos dedicados A atividade de
forma exemplar. J4 tinha editado
outras obras: Minha Cricivima de
Ontem, Vultos do Passado e
Personalidades Contempordneas e
0 Diciondrio de Medicina Legal. Esta
tltima obra foi escrita em parceria
com 0 irméo e também médico
Dr. Elias Zacharias, falecido
recentemente.

Miro Matiak

Eme. Cicero Urban, na sessdo de langamento do livro Bioética Clinica.

livro Bioética Clinica foi

lancado em 22 de no-

vembro, em Curitiba, em
meio aos trabalhos do IT Simpdsio
de Etica em Pesquisa em Seres
Humanos do Hospital de Clinicas
da UFPR. A obra apresenta
complexidade e caracteristicas
inéditas na abordagem sobre o
tema. A organizacao coube ao
Prof. Cicero de Andrade Urban,
que contou com a colaboracao de
autores renomados em varias
areas do conhecimento, de
diversas regides do Brasil e
também de outros paises. Sao 59
capitulos em 574 paginas, que
colocam em debate questdes
como fundamentos da Bioética
Clinica e suas interacoes na
sociedade, inicio e final da vida,
relacionamento médico-paciente,
transplante de 6rgdos e pesquisa
clinica. 0 autor explica que este
é um dos campos mais complexos
e desafiadores dentro da Bioé-
tica, exigindo conhecimentos
aprofundados tanto dos proble-

\

BIOETICA
CLINICA

mas médicos e cientificos, quanto
das suas bases e fundamentos.
De acordo com o Prof. Cicero Ur-
ban, o progresso cientifico
acelerado tornou esta interagao
indispensavel ao exercicio da
Medicina atual. “No Brasil, este
campo ainda é pouco explorado
e, neste sentido, esta obra é
inusitada”, diz, insistindo na
universalidade e importancia da
Bioética no contexto médico atual.

“Trata-se de um trabalho
interdisciplinar, pluralista e se
destina especialmente aos
estudantes e profissionais
da area da Satde e do
Direito e também aos
membros dos comités de
Etica e Bioética, com in-
teresse direto nos temas
abordados”, diz o autor.
Ele ressalta que os capi-
tulos foram cuidadosa-
mente selecionados e
estruturados para também
auxiliarem nas decisoes
clinicas complexas, enfren-
tadas diariamente nos
hospitais.

0 autor é médico oncologista,
membro da Camara Técnica de
Bioética do Conselho de Medicina
do Parana e professor da dis-
ciplina de Bioética em Pesquisa
de po6s-graduacao de Clinica
Cirdrgica da UFPR. Também inte-
gra os Comités de Bioética do HC

e do Hospital Nossa Senhora das
Gragas. A edigdo da obra foi pela
Editora Revinter (RJ) e contou
com apoio do Conselho Regional
de Medicina do Parana. A sessao
de autdgrafos, que ocorreu no
auditorio do Setor de Ciéncias da
Salde da UFPR, também teve a
cooperagao da Unimed/Curitiba.
0 livro ja esta disponivel nas
livrarias técnicas.

E-mail do autor: cicero
urban@hotmail.com

Memorias de um Médico

da turma de 1955

0 ex-presidente do CRM-PR
Farid Sabbag lancou, em setem-
bro, na Associacao Médica do
Parana, o seu primeiro livro,
intitulado “Memoérias de um Médico
da Turma de 1955". Conselheiro
do CRM por 10 anos, Sabbag conta
as historias da época em que
estudou na UFPR com a turma de
1955 e sobre seu casamento, no
mesmo ano, com a aquarelista
paranaense Nilce Meyer. Relembra,
também, de momentos da sua

i

lDr. Farid Sabbag, ladeado pela esposa Nilce e
o secretdrio de Saide, Luiz Carlos Sobania.

infancia, bem como a época em
que morou em Marilia (SP), onde
nasceu em 1930, e quando mudou-
se para Curitiba com 19 anos.
Editada com apoio da Civitas e da
Editora Algraf, a publicacdo nao
esta a venda. Porém, a biblioteca
do CRM-PR disponibiliza o em-
préstimo para médicos.
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Nl contra

Sou contra o exame fisico sem anamnese prévia e os exames
complementares antecipando-se ao diagndstico. Sou contra
prontudrios sumérios e opinides simples de consultores. Sou
contraa tecnologia sem ponta e contra as técnicas
barateadas pela ineficacia. Sou contra diagnsticos brilhantes
porque quase sempre simples sacadas de alguém que jd viu
ouleu e raramente fruto de dificeis e operosas reflexdes. Sou
contra quem fala muito e ouve pouco porque nfo sabe eleger
palavras ou atos. Sou contra opinides mltiplas que nada
acrescentem ao caso e contraquem nio tem opinido. Sou
contra doengas raras, quando fruto do delirio de nefelibatas
atuantes e contra doengas comuns mal-atendidas pelo
“farmacéutico” José. Sou contra opinantes desprovidos de
experiéncia e contra médicos incapazes de decisdes. Sou
contra voluntaristas que tudo decidem, e contra aqueles que
os aceitam. Sou contra doutores impacientes e contra
pacientes prolixos. Sou contra um ouvido para o presente sem
ooutro paraoausente. Sou contra limites de tempo e pletora
de doentes. Sou contra mé paga a procedimentos invasivos e
paga menor a tarefas cognitivas. Sou contra diagnGsticos
auto-evidentes e contra as evidéncias sem provas. Sou contra
afalta de prudéncia e contra a alegre inconsciéncia. Sou
contra ensaios terapéuticos e contra abordagens
extravagantes. Sou contra os resolutivos constantes e contra
os triadores contumazes. Sou contra 0s que nio aprendem
com o erro e contra os que s6 fazem errar Sou contra os que
s6 tém clientes e contra os pacientes donos de médico. Sou
contra os humildes perante poderosos e contra s arrogantes
em face dos desvalidos. Sou contra os novidadeiros e contra
os terapeutas d’antanho.

Sobretudo sou contra mim, que no consigo estar sempre no
avessodisso tudo.

PALAVRAS de Mestre

-
.

.
-

Do Caderno Verde

Nao sou crente, dos
quais ndo tenho a fé;
ndo sou ateu, dos quais
ndo invejo a convicgdo;
ndo sou agnostico, dos

quais ndo possuo a
reflexdo; sou um
mero perplexo.

Maxima religiosa para quem
ainda nao encontrou a luz.

O autor

O Dr. Joio Manuel Cardoso Martins é
Professor de Clinica Médica e
Reumatologia da PUC-PR e membro da
Academia Paranaense de Medicina.
Também integra o Conselho Editorial do
CRM e ¢ autor da edigao inaugural dos
Cadernos do Conselho. Comentérios
criticos, sugestdes ou colaboragdes devem
ser enviadas para o endereco eletrdnico do

Jornal do CRM (jornal@crmprorg.br).

Correcao
Na edicdo inaugural da coluna

Iatrico, no Jornal do CRM n° 53,

um erro grafico. 0 personagem

de A Consciéncia de Zeno é Zeno

Cosini e nao Zeno Corsini, como
foi impresso.

“No que pode ser denominado método natural de ensino, o aluno inicia-se com o paciente,
continua com o paciente,e finaliza seus estudos com o paciente, utilizando-se de livros e de
leituras apenas como ferramentas, como meios para uma finalidade”.

William Osler

CANTINHO ECONOMICO

Receita de Adam Smith (para depois das elei¢es).

0 e honesto, tributagio moderada, respeito ao direito de propriedade e melhoria do
onomico pela competicio e pela educagio. Nio basta investit E preciso investir bem.
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* Na escarlatina depois do desaparecimento do exantema sobrevem a
exfoliacao da pele, difusa, mais intensa em maos e pés. A auséncia de
exfoliacdo descarta escarlatina prévia. Sua presenca, no entanto nao é

confirmatéria, pode ocorrer em exantemas medicamentosos.
* Na escarlatina o exantema é mais nitido por cerca de cinco dias. Jaa
exfoliagdo pode perdurar semanas.
® Rubéola é importante pela possivel infecgao de fetos em gravidas. No
primeiro més de gravidez 50%; no terceiro més 10%; depois diminui cada
vez mais. Principais anormalidades: catarata, cardiopatia, surdez ou

retardo mental. O principal impulso a vacina foi a gravidade das anomalias

congénitas.
® Se 0 paciente lhe procurar por fosfatase alcalina aumentada com provas
de funcdo hepdtica e calcemia normais, procure doenca de Paget. Como
regra é assintomatica, ou seja, ndo ha dor nem deformidade 6ssea.
Radiografia com 0sso pagético confirma o diagndstico. £ um osso denso
mas fragil, por essa razo fratura é a principal complicacdo.

® Paciente imunocompetente, hospitalizado ha poucos dias, que apresente
diarréia, deve ter como causa o Clostridium difficile. Sequnda possibilidade

em ordem: medicamentos.
* 0 principal agente da osteomielite & 0 S. Aureus. Pense em salmonella
se 0 paciente tiver anemia falciforme.

* Dor toracica anterior esquerda - mamaria ou inframamaria - €
freqiientemente funcional; dor toracica central é geralmente organica e,
quandointensa, de significado grave.

* Neutropenia ciclica & conceituada como surtos febris trihebdomadarios.

Os episddios sao assintomaticos ou caracterizados por febres sem sinais de
localizagao, estomatites aftosas, infecoes cutaneas auto-limitadas ou por

bacteremias potencialmente mortais causadas pelo Clostridium septicum.
® Quer saber se sua paciente tem hiperfluxo menstrual capaz de explicar
anemia ferropriva subjacente? Isso s6 costuma ocorrer com perdas
superiores a 70ml por ciclo. As mulheres que perdem esta quantia usam
grande ndmero de absorventes (mais de vinte); com freqgiiéncia tém perda
de coagulos e podem ter necessidade de interromper 0 sono para troca de
absorventes.
* 0 processo mnemonico para guardar os desencadeantes de afoicamento
de hemacias em predispostos sdo cinco A(s): altura, acidode, aviao,
atletismo e anestesia.

® Pense em mielite transversa quando um paciente apresentar paraparesia

rapidamente progressiva, com nivel sensorial em tronco e incontinéncia

urinaria ou intestinal. A principal causa é a esclerose mdltipla, mas nao

esqueca lupus, pos-infecciosa - virus neurotropicos -, pos-vacinacao ou
paraneoplasica. Em 40% dos casos é idiopatica.

© Macroglossia com insuficiéncia cardiaca sugere amiloidose; com sindrome

nefrético idem. Com voz grave, hipotireoidismo.
* Quando 0 aumento do tamanho da lingua é agudo ou fugaz é quase
sempre, angiodema, com ou sem vergoes (urticaria).
® Pirpura palpavel reconente deve trazer a lembranca crioglobutinemia. A
causa mais comum & infeccao pelo virus C da hepatite. E ordinaria
associagao com artralgias, neuropatia periférica, Raynaud e
glomerulonefrite hipocomplementémica.
® Sintomas obstrutivos iniciados nos primeiros trés dias de pos-operatorio

sao geralmente devidos aleo paralitico; obstrucao intestinal mecanica em

p.o. geralmente ocorre entre o sexto e o décimo dia.
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Sempre que sefaz vma enquete para saber qual omelhorverso da poesia brasieira é
sempre sunpreendente acolocagdo obtidapor versos de miisica popular brasieira.
Entre os versos que disputam o primeiro bugar estd sempre o meu preferido: “Tit
pisavas os astros distraida”. Autor: Orestes Barbosa. Introduziunaletra demisica
saoavidaamentir”, sobre crincios haninosos. Mas o que queremos mesmoé
contemplarnossaantologiacomamesma “Chéo deestrelas™ “salpicandode
estrelas onossochdo”, ever “nossas roupas comuns dependuradas, festa denossos
trapos coloridos, mostrando que nos moros mal-vestidos é sempre feriadonacional”.

Moralidade Fisica

Moral significa dever, 0 que devo fazer Ftica, caudataria da

No meio do camz

moralidade fisica, o dever de preservar a saide.
Todos 0s que pretendem ser 0 mais possivel independentes,

do problema é que o contréario nao é assim. Se vocé adoece
sobra para os outros sim, queira ou n@o. Por isso é moral,
imperativo, que cada um cuide bem de sua satde.

. Paraajudar a lidar melhor com a sua satide e a dos seus
pacientes, arrolo as sugestoes do Instituto Nacional do
Envelhecimento da América. Sdo até obvias, nada
espetaculares, mas j4 testadas em trabalhos cientificos e,
principalmente, pelo tempo.

1) Nao fume

2) Faga uma dieta balanceada e mantenha um peso desejével
3) Exercite-se regularmente

4) Faga consultas regulares; mas principalemente se vocé
tiver algum problema médico. Siga os conselhos do médico.
5) Permaneca envolvido com a familia e amigos e ndo se
aposente mais cedo do que vocé deve.

6) Faga novos amigos de todas as idades

7) Reserve tempo para repouso e relaxamento

8) Durma bastante

‘;&‘,ﬁ%ﬁn ol
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9) Beba dlcool com moderacao; ou nao beba, se néo o
conseguir

10) Use cintos de seguranca

11) Evite o excesso de exposicio ao sol e ao frio

12) Pratique bons habitos de seguranca em casa

Nuncame esquecerei desse acontecimento

E espantoso que nunca tenham ligado “No meio do caminho” aos
problemas do diagnéstico clinico.
O poema que, quando publicado, anos vintes, desencadeou uma
torrente de zombarias, causou estranheza e trouxe davidas sobre sua
natureza poética, foi também alvo de louvores e simbolo de arte moderna,
aquela que nao diz o que quer dizer, que oculta, mascara, d4 luz a
muiltiplas explicitagdes, que ndo é vidro transparente mas embacado.
Coloca o caminhante em confronto com o obstaculo, esperando que
decifre a pedra, problema banal, insélito na sua simplicidade, ¢ ao
mesmo tempo tAo enigmético, gerando tantas ddvidas e induzindo a
uma reflexio circular, que nao avanga, nio esclarece, ndo ata nem
desata. S6 desafia.
Também o diagnéstico clinico pode gerar a perplexidade da pedrano
meio do caminho. Costuma ser dificil quando contemlpa variéveis
muiltiplas, pois o cérebro humano nao é preparado para conjugar muitas
varidveis simultineas. N7o é a-toa que os grandes mestres do xadrez
mundial raramente conseguem vislumbrar sete variagdes de jogo a
frente. O médico tem dificuldades semelhantes. E ainda tem que
analisar a sensibilidade e a especificidade dos sintomas e/ou sinais e
fazer uma sintese l6gica. E hé ocasides, por exemplo, numa febre de
origem indeterminada sem qualquer pista clinica, em que tGnico dado,
afebre, é a pedra, cuja decifracio pede conhecimento, sensibilidade,
experiéncia, humildade para a busca didria de algum novo dado, atitude
e presenca forte para apaziguar o paciente e a familia, e ainda golpeia
fortemente a onipoténcia, presente em algum grau em todos nés. Eo
que quase sempre tem diagndstico rapido, instantneo, com seus sinais
de localizagio, se transforma em um enigma a consumir dias de pesquisa
e reflexdo.

Nomeio do caminho tinha uma pedra Lindo! Lindo!
moral, e que depende muito das varidveis apresentadas, das ~ Tinhauma pedranomeio do caminho
circunstincias, é 0 como fazer. Tinhauma pedra a7
Cada vez mais o dileto leitor vai ouvir e ler a expressio Nomeio do caminho tinha uma pedra. Dialogos

(Im)pertinentes

Navida de minhas retinas tdo fatigadas. Bororos & uma pequena cidade
auto-suficientes e autonomos, metas meritorias a perseguit,  Nymcame esquiecerei que nomeio do caminho no interior do pais. Raimundo,
- tendemadizer “o problema é meu, ninguém temnadacom  Tinhqma pedra contador, é o melhor amigo de
E{ isso”. E embora o Millor também diga que o nosso maior ~ Tinhauma pedrano meio do caminho Sérgio, um dos cirurgioes da
g{f problema é que os outros ndo tém nada comisso, nosentido ~ Nomeio do caminho tinhauma pedra. cidade. Por ser promissora, a
¢ de que vocé deve se virar e ndo esperar nada dos outros, o xis Carlos Drummond de Andrade cidade ja conta com varios

especialistas. Os dois jogam
conversa fora tomando uma
cerveja no bar do clube.

- Vocé viu, o prefeito quase
morreu com aquela infecgao
hospitalar, comenta Raimundo.
- Nao foi infeccao hospitalar.
Ja foi para a cirurgia infectado,
ponderou o Dr. Sérgio.

- Nao é1isso que dizem por ai,
e vocés tém essa mania
corporativa de se defenderem.
- P6, Raimundo, ajudei na
cirurgia, eu sei como estava.
Fui testemunha ocular e
operante, cara!

- Ta bom, ta bom. Sabes de
uma coisa, te acho o melhor
médico da cidade. Verdade, e
nao é por ser amigo. Vocé é
dedicado, estudioso, sério, que
eu sei; e opera bem, todos
dizem... mas se eu tivesse a
doenca de operar nao seria

: » ) com Vocé que operaria.

13) Planeje a sua futura seguranga em casa Eel.lzmem?' e e R bl - P6, se sou o melhor por que
b . ) f 6bice, deciframos e removemos o obstaculo, e reconhecemos como " : 3

14) Mantenha um viso positiva da vida e espere viver muito qratificante, nfio o que nos édado como tecompensa financeira~esses Nao seria eu a operar?

tempo
15) Descubra o que lhe faz feliz e faca-o

Meu cumprimento favorito, cuide-se bem!

Fo

“casos” so impagaveis no que tém de esforco intelectual e de sofrimento
oculto —, mas o que sobeja de experiéncia e gratido. E af, “é pau, é
pedra, é o fim do caminho. E a promessa de vida em mais um coragio”.

Homenagem do ldtrico aos que seriam os 100 anos do poeta Carlos
Drummond de Andrade em 31 de outubro.

- Jamais me deixaria operar
por um cara que bebe comigo.
E fitou o horizonte pensativo...

Moral: Ninguém é herdi para
seu amigo. A intimidade
vulgariza o carisma.
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imbolizando “o Médico do

Parand”, o Prof. Dr. Abdon

Pacheco do Nascimento
recebeu homenagem especial da
Academia Paranaense de Medicina,
em cerimdnia que coincidiu com o
almogo de confraternizagio de fim
de ano dos académicos, realizadono
dia 30 de novembro, na sede da
AMP em Curitiba. O Dr. Abdon
foi reverenciado pelo exemplo ao
conhecimento médico e & profissao
e, também, por seu trabalho em prol
da classe. Além de integrar a
Academia e participar da evolugio
histérica da Associagio Médica,
onde ocupou cargos diretivos, ele
foi um dos fundadores e presidentes
do Conselho Regional de Medicina
do Paran4, que se alinhou 2 home-
nagem.

Avangando para as come-
moragdes do 93.2 aniversario, 0 Dt
Abdon do Nascimento conservao
bom humor e privilegiada meméria.
O tempo, por certo, mudou a
imagem que ainda estampa a galeria
de fotos dos ex-presidentes do CRM,
mas ndo a sua aversio ao chamado
“culto a celebridade”. Por isso,
interpretou a honraria como exten-
siva a todos os colegas éticos e
cumpridores do juramento hipo-
cratico. Também fez questio de
estender o gesto de jibilo a esposa,
companheiranuma jornada harmo-
niosa de quase 65 anos, e a0s demais
familiares, incluindo a neta Adriana
Campos do Nascimento Bassoli,
que seguiu seus passos na Medicina
e & especialista em ginecologia e
obstetricia.

Respeito pelo semelhante

Formado em 12 de dezembro
de 1933, 0 Dt Abdon Pacheco do
Nascimento vé intimeras diferengas
estabelecidas ao longo desses quase
70 anos de profissdo, quer quanto a
pratica da Medicina, como a for-
macio e, sobretudo, a relacio
médico-paciente. Em
sua fala na cerimonia
festiva, o homena-
geado enalteceu o
valor da profisséo e
rememorou o “gru-
po” que comele con-
cluiu o curso e serve
de exemplo aos que
iniciam na profissao.

Foto: Joaquim Moreira

Luiz Sallim Emed, Abdon Pacheco do Nascimento e Ari Jurkiewicz, durante a homenagem na Academia de Medicina.

UM COMBATENTE

NA MEDICINA

« ~ 7 . 7 . Z ”
Esta homenagem ndo é minha; é de todos que comungam o pensamento hipocrdtico

“Eramos 30 jovens convivendo
COMO amigos, quase irmaos, que
partiram para iniciar a profissio
escolhida. Quase sempre juntos,
vencemos os percalcos da vida, sem
outras ambi¢Oes que praticar a cura
e distribuir 0 amor, o respeito pelo
semelhante”.

Mais adiante, asseverou que
“foram todos, como eu, na longa
batalha da vida, singulares vence-
dores desambiciosos. E que a
profissdo, s6 por si, ja nos coloca
numa redoma especial. Vencemos
porque a Medicina é santa. A ela
devemos tudo”. Apds as citagoes
‘Amicus certus re incerta cemnitur’ (na
hora incerteza a amizade vence) e
‘Sedare dolorem divinum est’ (E a
medicina que nos distingue e faz
todos irmdos), insistiu: “E isto que
engrandece a natureza do médico.
Esta homenagem nfio é minha, é de
todos que comungam o pensamento
hipocrético. A Medicina é divina.”

Viagens e livro de historias

O Dr Abdon considera-se nao
somente vitorioso na profissio, mas
realizado na vida, por tudo de bom
que ela lhe proporcionou. As via-

gensforam um capituloa parte. Alids,
oseu hobby preferido que, compar-
tilhado com a esposa, permitiu-lhe
conhecer “um grande niimero de
lugares”. Depois da viagem que fez
a Franga, em meados do ano passa-
do, para ser padrinho de casamento
de uma neta, o médico considera
encerrada sua disposi¢ao para se
langar em passeios mais longos.
Agora, concentra-se mais em es-
crever suas histérias, a maioria delas
ambientadas nas ento progressistas
Antonina e Morretes, onde passou
parte dainfincia-adolescénciae onde
iniciou a carreira médica e, também,
aexperiéncia jornalistica, fundando
um jornal e sendo correspondente
de outros, inclusive a Gazeta do
Povo, da capital.

Omédicodizestar longe de uma
pretenso literdria, mas registrar um
pouco de sua vivéncia para deixar
como memoria, aos familiares. Ele
confessa que “tem muita coisa
escrita”, mas que agora dispde de
tempo para aprimorar o trabalho
biografico. E curiosidades néo faltam
nas histérias deste decano da
Medicina paranaense, acomegar por

sua origem. O pai, natural o litoral,
era telegrafista e trabalhou em vérias
cidades. Numa delas, Guarapuava,
ficounoivo. S6 que o casamento foi
realizado por procuracéo, em 1909,
quando o pai j4 estava trabalhando
em Foz do Iguacu. A viagem entre
os dois municipios, no infcio do
século passado, levava cerca de 20
dias e era cumprida em tropa, sob
rigido esquema de seguranga. Abdon
nasceu em 2 de abril de 1910,
quando os pais ainda estavam na
regido fronteiriga.

A familia ‘voltou ao litoral
quando ele ainda era crianga. Em
1923, precisou prosseguir o estudo
secundario em Curitiba. Foram 10
anos até a conclusio do curso de
Medicina, mas nao sem antes ter
iniciado uma carreira militar paralela
que lhe asseguraria o status de
combatente e de oficial da Reserva,
em reconhecimento s4 pis-guerra
(a2.3). De voltaa Antonina, passou
aexercer a profissio. Em marco de
1934 iniciou no servigo médico de
servigo previdenciério portudrio
que, mais tarde, seria incorporado
pela Previdéncia Social, instituigio

que ele trabalharia até se aposentar,
na década de 80, com fungdes de
direcio técnico-administrativa.

Radicadona capital paranaense
desde 1942, como “Combatente de
Guerra” no seguiu colegas Expe-
dicionérios da Campanha na Itdlia
porque além de ja ser médico, estava
casado e com filhos (teve dois, um
dos quais, engenheiro, faleceu
recentemente, e afilha, Doutoraem
Literatura). Trabalhou na Santa
Casa de Misericérdia e depois no
Hospital de Clinicas, ja que foi pro-
fessor de clinica cirtirgica da Federal.
Foi um dos fundadores da Clinica
Lar, instituig&o pioneira de aten-
dimento domiciliar e acionista do
Hospital Sdo Vicente.

Entre ofinal de 1957 einicio de
1958, o Dr. Abdon participou a
fundacio do Conselho Regional de
Medicinado Parani e da constituigio
daprimeira diretoria, que teve afrente
o Prof. Milton de Macedo Munhoz
(junho de 58 a maio de 59). A
diretoria eleita elevou a presidéncia
0Dt Jodo Vieira de Alencar (maio
de 59adezembrode 1961), que viria
aser sucedido pelo Dt Abdon, que
cumpriu mandato até novembro de
63 e é o presidente mais antigo em
vida. Em 1986, ele encabecou a
relagio dos primeiros médicos con-
templados com o Diploma de Mérito
Etico-Profissional. Estava, entdo,
com 53 anosde dedicagiioao trabalho

e exemploa profissdo.

Primeiro caso

0 Dr. Abdon (CRM 160) recorda-
se que 0 primeiro caso que teve
de intervir, como presidente do
CRM, foi de um falso médico que
se instalou com a mulher, numa
cidade do Norte Pioneiro, onde
fundaram um hospital. A
dificuldade de comunicacao
obrigou-o0 a uma viagem a Sao
Paulo para constatar a
autenticidade do diploma do
falsario que, na verdade, estava
usando copia de documento de
um pediatra devidamente
legalizado. 0 falso médico
acabou preso em flagrante,
quando se entrevistava com 0
presidente do Conselho, o Dr.
Abdon. Dentincias de ma-pratica
eram raras, relembra.

combatente na foto
da inscrigdo.
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