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Santa Casa
e a sociedade

om muito trabalho, dedicacao, perseveranca e amor,
chegamos a quadragésima segunda edicao da Revista
da Santa Casa. Temos mostrado, de corpo inteiro, a
maior instituicao hospitalar deste Estado. Apresentamos o co-
diano de uma Santa Casa, verdadeira fortaleza, resistindo as
ntempéries e crescendo, apesar de tudo.

Revista voltada para a satide no Ceara. Entrevistas com
enomados icones da medicina e artigos compoem nossas edi-
pes. Extrapolamos os muros da Irmandade para mostrar as

A Santinha,

A revista é o elo maior entre a querida instituicao caritati- ~ trataa todos

o publico classe A, como médicos, empresarios, constru- indistintamente
» e luta

‘tenazmente
pela recuperacao
dos que a
procuram.”

centro hospitalar de primeira grandeza.

As parcerias com institui¢coes publicas e privadas tém sido
damentais para a manutencao desta publicacao. Sem tais Luciano de Paiva,
arcerias jamais teriamos atingido bons niveis de crescimento. Editor
Eis, pois, uma publicagao para ler e reler.
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HOSPITALAR

| Sistema completo de monitorizacao
{‘ de pacientes para UTI Adulto,
. Pediatrica e Neonatal, Centro Cirlrgico,
' Sala de Recuperacao Anestésica e outros.

Treinamento das bombas de infusao de
equipo universal na UTI do Hospital da
Mulher.

Instalacao de eletrocardiégrafos EP12
da Dixtal no Hospital Regional Norte
de Sobral. O melhor custo-beneficio
no mercado. Impressao em papel comum
ou exportacao em PDF por pendrive.
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O Controle de Infeccao
na Santa Casa

Comissao de Controle

de Infeccao Hospitalar

(CCIH) tem como funcéao

prevengao e o controle

das infec¢bes hospitalares, através

de vigilancia epidemioldgica, da

educacao permanente, da super-

visao sistematica de processos e

procedimentos e do uso racional

de antimicrobianos por meio de
gestao participativa.

Em 2012, em conjunto com
a Comissao de Farmacia e Tera-
péutica, foram padronizados os
medicamentos do hospital e criada
a ficha de antimicrobianos, para
facilitar e unificar a prescricao mé-
dica.

No final de agosto de 2012
combatemos surto de bactérias
multirresistentes na UTI. Apds 02
semanas de educagao continuada
dos profissionais, utilizacao de pre-
caucdes de isolamento e culturas
de vigilancia, o surto foi contido e
a UTI liberada.

A educagao continuada foi
desenvolvida em 2012 com a co-
laboracao de diversos setores do
hospital, gerando documentos e
normas para os servicos, além dis-
so foram realizadas visitas técnicas
em varios setores, resultando em
melhorias e adequacgdes de acordo
com a legislacao vigente,

Para a notificagao das in-
feccoes hospitalares utilizamos a
Densidade de Incidéncia (DI) que
se trata de uma probabilidade re-
lativa ao tempo de exposicao. A
DI geral teve uma média de 2,37,
ficando abaixo do limite exigido
pelo Ministério da Satde.

Os sitios de maior incidén-
cia de infecgao sao: a respiratdria,
seguida da sanguinea e da cirtirgi-
ca em terceiro lugar. O setor com
maior incidéncia de infecgbes é
a UTI, que possui pacientes com
dispositivos invasivos e em esta-
do critico; em seguida aparecem
a Clinica Médica | composta de
pacientes com maior permanéncia
e maior potencial investigativo e a
José Frota composta de pacientes
cirtrgicos. Esses fatores justificam
o indice aumentado de infeccao
nessas clinicas.

Os germes mais prevalentes
sao Acinetobacter e Staphylococ-
cus em hemocultura, Acinetobac-
ter e Pseudomonas em aspirado
traqueal e Scherichia coli em trato
urindrio. Tanto as bactérias gram
positivas, como as gram negativas
possuiam alto indice de resistén-
cia as quinolonas, provavelmente
pelo uso abusivo no ambiente hos-
pitalar dessa droga.

Além do papel de controlar,

prevenir e notificar as infecgoes
hospitalares, a CCIH também
acumula a Vigilancia Epidemiol6-
gica das Doengas de Notificagao
Compulséria e as Notificagdes de
Obito. Em relacao as doencas de
notificagao compulséria, as intoxi-
cacoes exégenas (56%) foram as
mais prevalentes, seguidas de den-
gue (32%) e tuberculose (6,5%).
A CCIH é composta por 01
infectologista, Dra Lia Fernandes
e por 02 enfermeiros, Enf Itali Al-
meida e Enfa Diana Fontele. Nos-
so telefone é 34559147 e nosso
email ccih@santacasa.net. Es-
tamos sempre a disposicao para
quaisquer davidas.

Dra. Lia Fernandes,
coordenadora da CCIH.

Conquiste o mundo com seu sorriso

Um sorriso bonito abre portas.
Aproxima pessoas. E custa menos do que vocé imagina.

= UNIODONTO'

PLANOS ODONTOLOGICOS

Ligue (85) 4009.5433
www.uniodonto-ce.com.br

[DELIEELFIE] Responsdvel técnico: Ricardo Noguelra Simdes. CRO-CE: 2237
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Ocupagéd da Médica |
atinge 89% em marco

Santa Casa de Fortale-
za teve uma média de
ocupagao que em margo
tingiu 89 por cento de
sua capacidade na Clinica Médica
I, a drea destinada a internagtes
gerais, especialmente, ao ensino
da medicina. A Clinica Médica I,
que recebe pacientes em tratamen-
to cirGrgico ou oncoldgico, a média
de ocupagao registrou igualmente
um acentuado patamar: 79 por
cento, também em margo.
Nas é&reas de oncologia,
proctologia, ortopedia, urologia,

dermatologia e ginecologia e Cli-
nica José Frota, os percentuais de
ocupacao foram menores, mas
nem por isso fora do que se espe-
rava. Nesses setores, nos trés pri-
meiros meses de 2013, os nimeros
nao tiveram tantas alteragoes.

Mas de todos os setores da
Santa Casa, as maiores taxas de
ocupacao estao sempre na Uni-
dade de Terapia Intensiva, que re-
gistrou 95 por cento de ocupacéao
em marg¢o, contra 96 por cento em
fevereiro e 97 por cento em janeiro
deste ano.

Enfermeira Danielle Fialho do
Patrocinio, auditora da Santa
Casa
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Clinica Odontologica
Especializada em Reabilitacao

oral e facial

ORTODONTIA « APARELHOS AUTOLIGADOS * ESTETICA DENTAL

CLAREAMENTO DENTAL * IMPLANTE D

TAL * CIRURGIAS AVANGADAS

305 ENXERTO OSSEO + CIRURGIA ORTOGNATICA oy Dr José Marla Sampalo- GRO 3165
Especialista em Protese Dental, CARGA IMEDIATA (sua prétese em 72h @ sem abertura de retalho) specializagdo em Cirurgia @ Traumatologia a

Exceciaketa on Orodorks ‘Av. Des. Moreira, 2800 Sl 305/306 Ed. Santo Amaro [l ety el ey
s 85 3224 3766 - 85 3227 2730 il pl UB.£5
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Os dados estdao contabiliza- P

dos praticamente em tempo real GRAHCO'WTERNACOES CIRURGICAS
pela Auditora da Santa Casa, en- JANEIRO A MARCO DE 2013

fermeira Danielle Fialho do Pa-

trocinio, que desde abril de 2012,

apresenta os indicadores institu-

cionais da Santa Casa a cada trés

meses. O objetivo, que esté sendo

atingido, é mostrar percentuais de

ocupacéo e outros, como interna- BIANEIRO
¢oes clinicas e internagdes cirtirgi- o)
cas.
O levantamento mostra que, RMARGO
durante os trés primeiros meses
de 2013 foram realizadas 927 in-
ternagdes clinicas, sendo 290 em
janeiro, 319 em fevereiro e 318 em
margo. Ja as internagdes cirtirgicas
chegaram a 2149, sendo 824 no
primeiro més, 658 no segundo e
667 no terceiro més.
GRAFICO - INTERNACOES CLINICAS
JANEIRO A MARCO DE 2013
HJANEIRO
1 FEVEREIRO
B MARCO O foco maior das informa-
cOes desses levantamentos esta
no rastreamento de todas as ativi-
dades do hospital. Somente desta
maneira tem-se um quadro sucin-
to e objetivo da atuagao de cada
servigo e uma melhoria continua
na qualidade do atendimento ao
usuario.
DIRETOR MEDICO s Especialldades: Exames
DR. JOSE GERARDO mmwma-cm 5413 C ] inica s |
Angiclogia Audiomema
Cimca Médica
Cardiologia Colonoscopia
Cir. Cabega e Pescogo Doppler Vascular
Cinuga Vascular Endoscopia Digestiva
Fonoaudiclogia Eco Doppler Cardiaco
Gastroenterologia MAPA
NG“‘.“;‘:“;J Holter
Benfica ocolareoss e
Av. Carapinima, 2415 - Benfica - Fortaleza - Ceard i ke

Fones: 85 3281.9575 - 3214.4073



Nossa especialidade é cuidar de

PRONTO ATENDIMENTO 24horas

ORTOPEDIA-TRAUMATOLOGIA
OTORRINOLARINGOLOGIA
@h( @V Y/]p)@
CARDIOLOGIA

® ONCOCENTRO
ONCOLOGIA CLINICA
Médicos: Enfermeiras Oncolégicas:
Dra. Ana Angélica Nilza Leitao
Dra. Karenine Vaneide de Jesus
Dra. Kelly Carneiro Alexandra Roque
Dr. Herbert Palmeira Ana Flavia
Dr. Roberto Furlani Farmacéuticos: Clinica de Vacinacdo
Dr. LAzaro Cesario Ismael Nogueira Inica de vacinag
Dr. Benedito Carneiro  Robson Colares para Adultos, Idosos,
Viajantes e
ol Adolescentes.
EM 2 TURNOS

Fone: (85) 3257.9408 Fone: (85) 3244.6307



;* Av Pontes Vieira, 2531
Dionisio Torres « Fortaleza/CE =

www.hospitalsaocarlos.com.br *=

8574009 '3333

Hemodinamica =
24horas SAO CARLOS

oM A G B M
Seus Exames. Nossa Imagem.

Procedimento diagndstico e

: » Ressonancia Magnética 1.5T
terapéutico nas areas de:

« Tomografia Computadorizada Multislice

- Cardiologia « Densitometria Ossea de Corpo Inteiro
« Neurologia « Mamografia Digital | Agulhamento Mamério
- radiologia Intervencionista « Raio X Geral | Core-Biopsy Mamario
« Cirurgia Endovascular « Pungdes de Tiredide e Mama
Fone: (85) 4009.3388 Fone: (85) 4009.1616

DIRETOR TECNICO: DR. WILSON MEIRELES CRM 2547
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Cada interno do Sdo Vicente
recebe 2000 calorias por dia

pbs uma bem-sucedida
graduagdo em nutricao
pela Universidade de
Fortaleza, a Dra. Erica
Umbelino do Nascimento dedica
agora boa parte do seu tempo a
oferecer aos internos do Hospital
Psiquiatrico Sao Vicente um car-
dépio variado e consistente, cerca
de duas mil calorias diarias. Na
verdade, a Dra. Erica estd mais
do que envolvida com essa unida-
de hospitalar, ja que integra uma
equipe multidisciplinar que asse-
gura aos internos um tratamento
diferenciado com vistas ao seu res-
tabelecimento mais réapido.

Além da responsabilidade
plena pela elaboragao dos carda-
pios e acompanhamento em tem-
po real, Erica Umbelino faz traba-
lho diretamente junto aos doentes,
que vao desde pesar e medir, até
ao aconselhamento para reduzir
ou aumentar a quantidade de ali-
mentos que ingere cada interno.

Na sua concepgao, a gran-
de maioria dos 130 pacientes — 88
42 mulheres - tem a
mesma dieta. As excegoes sao as

homens

XAMES COM DUA

(3 PATHUS

LABORATORIO DE PATOLOGIA

Av. Pontes Vieira, 2591 | Dionisio Torres | CEP

pessoas que tem problemas com
alteracao da pressdao arterial ou
com glicemia elevada. No primei-
ro caso, deve haver consideravel
reducdo no sal dos alimentos e,
no segundo, o aglcar ¢é substituido
por adogantes artificiais.

Uma questao de ordem so-
cial, mas que ndo passa desperce-
bida por Erica Umbelino — até por
causa da propria doenga que 0s
mantém ali, estd no desinteresse
pelo sabor dos alimentos. Os inter-
nos preferem a quantidade no lu-
gar da qualidade. Certamente por
causa dos muitos medicamentos
que lhes sao ministrados, os doen-
tes estdo sempre famintos. Cada
porcdo oferecida é significativa
e nao raro eles pedem mais. Um
outro fator que segundo a nutricio-
nista eleva a fome dos pacientes é
que eles estio sempre andando
nos patios, sendo raros os que per-
manecem sentados ou deitados
nos leitos.

Séao seis as refeicoes ofe-
recidas diariamente aos doen-
tes: desjejum (composto de café
e pao), (mingau ou vitaminas de

Exame Histopatologico de rotina * Citologia em geral
Exame de Congelagao * Imunoistoquimica

0.130-241 | Fone 85 3207.9393

frutas), almogo (arroz, feijao, carne
bovina ou frango e farofa), lanche
das 15 horas (suco de frutas com
pao), jantar (sopa de carne com
legumes ou risoto de frango ou
macarronada) e uma ceia as 20
horas, que geralmente é cha com
pao.

Para FErica Umbelino o
acompanhamento individual dos
pacientes é de suma importancia
durante as refei¢des, ja que em al-
guns casos, em razao da prépria
enfermidade héa falta de interesse
pelos alimentos oferecidos.

Dra. Erica Umbelino
nutricionista do Hospital
Sao Vicente
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CLINICA TRAJANO ALMEIDA

DIAGNOSTICO POR IMAGEM
Ha 38 anos cuidando da sua imagem

A PRIMEIRA

57T 3,0 TESLA
O futuro da medicina diagnéstica DO CEARA

chegou no Ceara.

Nova Ressondncia Magnética da Clinica Trajano
Almeida:

e 3,0 Tesla de campo magnético
e multitransmissao de sinais
e 16 canais.

O dobro de tecnologia para
um melhor diagndstico de
seus exames.

Philips Achieva 3,0 Tesla Tx

Recém langada na Europa pela Philips Healthcare, a RM Achieva 3,0 Tesla Tx
(Multitransmissao) é considerada pelos especialistas o mais moderno equipamento
do mercado internacional. Devido as suas caracteristicas técnicas, produz imagens
mais detalhadas o que proporciona um diagnéstico mais preciso, além de reduzir
consideravelmente o tempo de exame.

L_ ; ._J l_ o BOEE E um prazer para a Clinica Trajano Almeida oferecer esta tecnologia aos cearenses.
Achieva 3,0 Tesla Tx Transmissado Convencional
Multitransmissao

Servigos
- Ressonancla Magnética 1,5T e 3,0T; - Videofluoroscopia da deglutigao;
-Tomografia Computadorizada Multislice; - Ultrassonografia com Doppler Colorido;
- Mamografia Digital; - Densitometria Ossea;
- Radiologia Digital; - Exames laboratoriais;

Estacionamento gratuito e com manobristas.

Av. Dom Luis, 200 - Fortaleza/CE - Fone/Fax: 85 3066.7900 / 3066.7916
RESP. TECNICO: www.trajanoalmeida.com.br
Dr. Trajano Almeida - CRM. 2002
Dr. José Joaquim Almesda - CRM: 3423
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A complexidade de 'um ‘€entro

E
Centro Cirtrgico constitui uma das unida- com o intuito de garantir maior produtividade, segu-
des mais complexas do hospital em razdo ranga dos pacientes e procedimentos bem-sucedidos,
de suas caractenstlcas especificas e da in-  foi que Bloco Cirtirgico da Irmandade Beneficente da
tensa rotatmdade de procedimentos (ci- Santa Casa da Misericérdia de Fortaleza, comecou a
nirgicos e de diagndsticos) e de pessoas. Por causada implantar no més de janeiro de 2013, o Projeto Ci-
evolugao tecnolégica, as cirurgias, tem exigido eleva- rurgia Segura, da Alianga Mundial para a Seguranca
dos investimentos em materiais e equipamentos, mas do Paciente, que faz parte do segundo desafio global
também existem outros procedimentos cirirgicos que para a seguranca do paciente que é o programa Cirur-
expdem os pacientes a intimeros riscos, 0s quais po- | gia ia Segura, Salva Vidas. Essa Alianca tem o objetivo
dem ser prevenidos, controlados e monitorados para ~de despertar a consciéncia profissional e o compro-
assegurar uma assisténcia de qualidade. .« “metimento- politico para uma melhor seguranca na
' O concelto de seguranca, permeou tgda a-s0- ~assisténcia a saude e apoiar os Estados Membros no
cxedade e passou a ser uma exigéncia em todas, as - desenvolvimento de politicas publicas e nla mduc;ao de
atividades exercidas na satide a flm de garantir a ex- boas praticas assistenciais. i |
celéncia. O Século XXI é consnderado o século do co- ' O programa propoe melhorar a seguranga dos
nhecimento. Estima-se queoconhecnmento adqumdoj cuidados cn'urglcosl em- todo o mundo, através da
. nos prlmelros 50 anos serd maior do que o incorpo- definigao- de um ccnjunto de normas que pode ser
rado nos dltimos 500 anos. A humanidade conheceu aplicado.« em. toggs 0S_paises e em todos os contex-
um enorme desenvol\\rimento tos. Esse projeto é utilizado em um check list especi-
Contudo, uma parcela con- fico para cada p ciente em trés momentos: antes da
siderdvel da populagao nao anestesia, com o paciente acordado, antes de iniciar
- usufrun dos beneﬁcnos obtidos o procedimento cirtirgico, e antes de re?rar o paciente
com esse progresso. ' da sala de cirurgia e encammha-lo\asala de recupe-
\ A Cirurgia!é um exce- ragao. “Precnsamoslmponder pergu tas simples, po-
lente exemplo deste contexto. rém que mudam os resultados e minimizam riscos de
Com |uma histéria de pouco complicagdes”. n) "1.3 -
mais de 500 anos ‘que-passou ) “Assim como um piloto de aviges deve contar
w-por um grande progresso=ja—.com a equipe de solo, a equipe de bordo e os contro-
nos tltimos 50 anos. Baseado ladores dé tréfega aéreo para um véo seguro e bem
em todo o processo de mudan-  sucedido, um cirurgi’a"q ¢ um membro_essencial, mas
cas tecnoldgicas e humanas e nao solitério, de uma equipe responsavel pela assis-
téncia ao paciente.”
Essas questdes devem ser feitas em voz alta e

Vicente Aratiijo, enfermeiro preenchidas no check list, o enfermeiro deve checar
i ex-chefe do Bloco Cirdrgico  todas essas informagdes, porém a responsabilidade é
Aradjy =t

Lnfermeirg
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CII‘UI"gICO que ndo pc:ra nunca

de toda equipe cirtrgica.
A eficacia do Checklist é

inegdvel: reduz em

37% as complicagbes perioperatérias (que ocorrem

durante e depois da operagao) e
dade decorrente de complicagoes
que os riscos para lesdes fazem

em 42% a mortali-
da cirurgia. Sabe-se
parte do, ambiente

cinirgico, pois é realizada uma variedade de procedi-
mentos invasivos, que necessitam de inimeros ma-
teriais especificos, para cada tipo de cirurgia, e estes; —OMS pode ajudar a fazer disso uma realidade.

por sua vez, geralmente entram

em contato com ‘6

paciente, tanto externa como internamente, quando

invade suas estruturas corpéreas.

Devem-se garantir'

sucedida requer a adaptagao da Lista de Verificagao
as rotinas e expectativas locais. Isto ndo sera possi-
vel sem um comprometimento sincero dos lideres nos
hospitais. Para que a Lista de Verificagao tenha éxito,,
os chefes dos departamentos de cirurgia, anesteSiOIE)-'
gia e de enfermagem devem adotar publicamente a
crenga de que a seguranga é uma: prioridade e que o
uso da Llsta de Verificagao de Seguranca Cirtrgica da
- ~Considera-se fundamental a continuidade da
avahaga6 e a adogao de agoes positivas, sistémicas e
sxstematlzadas com envolvnmento das equipes multi-

de maneira coordenada, 0 uso e as fungoes apropna- _ profissuonals para superagao das fragll:dades identifi-
das de todos os equipamentos e acessonos-de forma— cadas no ambito hospitalar.

que atendam a terapeutlca pro-
posta sem causar nenhum tipo
de lesao.

A OMS estabeleceu uma

meta até o.ano-de 2020 de re-
dugao das taxas de infecgao do
sitio cirirgico em 25% o que
- implicaria-em uma significativa
queda da morbidade (compli-_
cacoes) e da mortalidade. A in-
fecgdo hospitalar ¢ontinua a ser
um flagelo particilarmente nos
paises em desenvolvimento.
Dentre elas, a mfeogao,unna-
ria é a mais frequente, i porém
a infecgéo cirtirgica (mcluigdo ]
a do sitio cindrgico) é-a- que

&

IRMANDADE BENEFICENTE SANTA CASA DE mRTALm
Check-list Cirurgia Segura
NOME:_ Qbeca____
PRONTUARIO: LEMO; DATA_____ /. J

produz maior mortahdade
complicagdes e elevagao do
custo do tratamento.

A implementagdo bem

Paciente confmo: o
b |Todos do profissionais da equipe confmam nomes e profissbes
‘ | Mentificago do pacicnte Crurgllec_ (Enfermagem confirma verbaimente com a Equipe
Local da cirurgia a ser feits N — Nome do procedimento realizado
_ Procedimento 1 ser realicady -
Comsetimento i e a contagem de in € aguihas
otd coreta
‘_,h-qbbhbﬂi;b
Nio ¢ splca Crurgdo, _ | " e en n — | Bgles astte ¢ da pack
' ¥ entificalo do packente ilauldad'qh‘ aer feia equipamentos
o Chocagen do materal cinbrgao e Procedimento a ses reaizado !:.M:.:-m;n
Checage o material Houve les3o 20 paciente relacionada 2 eletrocinurgia
Orimetro de oo - : I i Wﬂ mm-wu—-um
4 passos oo ma eyl o
Pacienta tom slguma serga? '“:‘“_" 4 " awam
No M4 porsiveis perdas sanguineas?
- sm T 1 Revisda do Anestessta:
[H) alguma preocupaclo em relaclo 20 paciente?
Mmhwwu&ldwﬁw) - ®
-Nio _Reviso da Enfermagem.
2 do J crirgico/estdo dentro do praso de Wédicoja)/Carimbo
Sam e hd dsp bdode? [ JSm [ Mo
Hd alguma em relag3o a0s
Hd risco de perda sanguinea > S00mi Mam NS0
(Tmifg em criangas) i )
e s P
Sim o
Sim ¢ hd acesso venoso ¢ - e
planejamento para reposiclo ames do paciente estlo disponiven?
| Sim | Mo seapia
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onhecido popularmente como ataque car-
diaco, o infarto agudo do miocérdio se ca-
racteriza pela auséncia ou pela diminuicao
da circulacdo sanguinea no coragao, que

priva o musculo cardiaco (miocérdio), no local aco-
metido, de oxigénio e de nutrientes, causando lesoes
importantes que podem levar até a morte de suas cé-
lulas, conforme o tempo de duragao do evento. Com
isso, o funcionamento do coracao, que trabalha como
uma bomba mecénica pode ser seriamente afetado.

O bloqueio ao fluxo de sangue habitualmente
se deve a obstrucao de uma das artérias coronarias,
sobretudo em razao de um processo inflamatdrio as-
sociado a presenca de placas de colesterol em suas
paredes, a chamada aterosclerose. Na pratica, o san-
gue fica impedido de circular tanto pelo desprendi-
mento de um fragmento dessas placas quanto pela
formacédo de coagulo nas artérias.

O infarto agudo do miocéardio é uma ocorréncia
grave, que esta entre as principais causas de morte no
Brasil e no mundo. No entanto, quanto antes a pes-
soa receba atendimento médico diante dos primeiros
sintomas, maiores serao suas chances de sobrevida.

CAUSAS E SINTOMAS

O infarto tem manifestagdes clinicas bem espe-
cificas, como dor referida no térax (ou peito) conti-
nua, de forte intensidade e sensagao de compressao,

aperto ou queimacao no peito, ardor bastante seme-
lhante a azia, dor peitoral irradiada para as mandibu-
las e para os ombros e bragos, mais freqlientemente
do lado direito do corpo, e, por vezes, palpitacoes
prolongadas tecnicamente chamadas de arritmias.

A pessoa pode apresentar, ainda, suor excessi-
Vo, nauseas, vomitos, tontura e desmaio, assim como
ansiedade e agitacao. E importante lembrar que os
diabéticos apresentam menos sintomas ou nada sen-
tem ao infartar.

O ataque do coragao resulta de uma série de
agressoes acumuladas ao longo dos anos, como ta-
bagismo, obesidade, diabetes, hipertensao arterial,
niveis altos de colesterol, estresse, sedentarismo e
outros.

Todas elas, isoladamente, constituem fatores de
risco para o infarto agudo do miocéardio e apresentam

Dra. Maria de Fétima Pinto Vieira, especialista em Clinica
Médica e Cardiologia. Faz parte da equipe de emergéncia
clinica da Santa Casa de Fortaleza e do corpo de
profissionais médicos do Hospital do Coragdo (Messejana)



a probabilidade de ocorréncia desse evento quando
presentes em conjunto na mesma pessoa.

EXAMES E DIAGNOSTICO

O diagnéstico do infarto é geralmente feito por
um servi¢o de satide de emergéncia, com base nos
sintomas e nos resultados do eletrocardiograma que,
em muitas situagdes, sugere a interrupgao da circula-
¢ao no coracao, e de exames de sangue que medem o
nivel de enzimas resultantes da destruicao das células
cardiacas.

O eco cardiograma também pode ser util, espe-
cialmente nos casos duvidosos. Uma vez confirmada
a suspeita deve ser realizado o cateterismo cardiaco
para investigar a extensao da lesao no miocéardio, o
local da obstrugao e os vasos envolvidos.

TRATAMENTO E PREVENCOES

Inicialmente, o tratamento visa a diminuir a le-
sao do miocardio e evitar complicagoes fatais, o que
requer a administragao de medicamentos para o co-
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ragao trabalhar de modo mais econdémico e para aju-
dar a restaurar a circulagao sanguinea local.

Dependendo do tipo de infarto e da gravidade
do entupimento, a desobstrucao das artérias muitas
vezes requer um procedimento mais invasivo, como
a angioplastia e ou a cirurgia de revascularizagao do
miocérdio.

Empregando as denominadas pontes de veia
safena ou de artéria mamaria, a intervengao cirtrgi-
ca constréi um caminho alternativo para o miocardio
ser irrigado pelo sangue. Ja a angioplastia, também
chamada de intervencao coronéria percutanea, dila-
ta a parte estreita da artéria doente por meio de um
pequeno baléao, que é levado até o local da obstrugao
por um cateter e ali é insuflado para promover a di-
latacéo da artéria, onde implanta-se freqiientemente
um dispositivo metalico denominado stent no local
tratado com a finalidade de evitar que a obstrugao
retorne.

Qualquer que seja o procedimento, o tratamen-
to prossegue com medicamentos e mudancas no es-
tilo de vida, como equilibrar a alimentacao, praticar
exercicios regulares com orientacao médica e parar
de fumar.

A melhor maneira de evitar o infarto é reduzir
a exposicao aos fatores de risco como cigarro, obesi-
dade, estresse, sedentarismo, diabetes, hipertensao e
niveis elevados de colesterol.

Para completar, toda pessoa precisa visitar:pe-
riodicamente o cardiologista a par- i
tir dos 40 anos e fazer os exames
solicitados na consulta de rotina.
Quem tem histéria de doenca
cardiaca na familia deve ficar
ainda mais atento aos fatores
de risco, além de comecar
esse check-up mais cedo. A
periodicidade da avaliacao
vai ser determinada pelo
médico conforme o esta-
do de cada pessoa.
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Cirurgia plastica
das mamas

cirurgia plastica das mamas é uma das

mais realizadas no ambito dessa especia-

lidade plastica. Um dos grandes desafios

para o pléstico é atingir um resultado sa-

tisfatério com o volume e a forma natural
e cicatrizes aceitaveis.

Com o passar dos anos, muitas técnicas se
consagraram, com cicatrizes nas mais variadas posi-
coes, sendo que desde 1970, a partir da evolugao das
técnicas, tornou-se possivel alcangar resultados mais
favoraveis, cicatrizes menores e de qualidade, além
de alcangar boa forma e simetria, melhor sensibilida-
de e potencial para lactagao. Autores brasileiros de-
ram uma contribuicdo importante que até hoje sao
aplicadas no dia a dia do cirurgiao pléstico.

A paciente que procura realizar plastica das
mamas, o faz por motivos diversos, entre eles o gran-
de desconforto que afeta principalmente o sistema
osteoarticular da coluna cervico-dorsal provocado
pelo peso excessivo, dores nas mamas (mastodinias),
e desconfortos afetivos, profissionais e esportivos.

Além da reducéo cirlrgica para reparar as
gigantomastias, o cirurgidao que se propde a tal pro-
cedimento devera observar alguns detalhes técnicos
a seguir:

* Tamanho e forma das mamas desejadas;

* Simetria mamaria;

* Mudanca da base mamaéria;

* Boa projec¢ao do mamilo;

* Bom enchimento do pélo superior da mama;
* Prevencao de ptose secundaria;

* Correcao de abaulamento lateral;

* Amamentacéo,

* Sensibilidade e redugao das cicatrizes.

Outro motivo que gera muita insatisfagéo e
desconforto as mulheres é a ptose mamaria (queda

das mamas), pés-lactagéo ou nao, e as hipomastias
(mamas pequenas). Existem técnicas que corrigem a
queda ou ptose das mamas, utilizando-se ou nao a
prétese de silicone, ou associando a inclusao do sili-
cone com a técnica de mastopexia (levantamento das
mamas).

A técnica de mamoplastia baseada no pediculo
inferior ou superior é bastante utilizada e traz resul-
tados satisfatérios. Para a correcdo das mamas pe-
quenas ou hipomastias, pode-se utilizar somente a in-
clusdo da prétese de silicone, quando bem indicada,
alcancando também resultados que agradam muito a
paciente.

A posicao das cicatrizes varia dependendo da
técnica, pode ser vertical, em ancora ou T invertido,
periareolar, em L, no suco mamério ou na axila (vias
de acesso para prétese de mama).

No que se refere a inclusdao de prétese de si-
licone, podemos posicionar a prétese subglandular
(abaixo da glandula maméria), abaixo do musculo
peitoral ou abaixo da fascia muscular.

A paciente necessita de no minimo duas visitas
pré-operatérias para que seja feita uma boa avalia-
cao e indicagao cirdrgica, além de pesquisar fatores
de risco que podem resultar em alguma complicagao
no trans-operatério ou pés-operatério. Devem ser so-
licitados exames pré-operatérios de rotina e parecer
médico especifico, para avaliagdo do risco cirtirgico
(cardiologista ou anestesista), além de liberagao do
mastologista em pacientes com fatores de risco para
cancer de mama.

E importante oferecer orientagéo sobre o tipo
de técnica utilizada, posicionamento das cicatrizes,
riscos e complicagbes, Além de informagbes sobre
a suspens@o de medicagoes ou fitoterapicos que al-
teram a coagulacdo, assim como tomar medicacao
diaria para hipertensao, hipotiroidismo etc. Tabagis-
tas devem ser orientados a parar de fumar o quanto

adicdioy oferecendo Sabor e Qualidaoels
AS MAISIDIVERSAS VARIEDADES DE

SALGADINHOS - DOCES - PRATOS - TORTAS DOCES

COFFEE BREAK

WWW.NOELIADOCES.COM.BR

- TORTAS SALGADAS - FRIOS - PAES &
SOBREMESAS - CHOCOLATES - BOLOS CONFEITADOS

85 3491.1983 / 3491.2051



antes, pois aumenta muito o risco de complicagoes e
alteram a qualidade da cicatriz.

Geralmente, a duragdo da mamoplastia é es-
timada entre duas e quatro horas, e o tempo de in-
ternacao varia de 12 a 24 horas. O tipo de anestesia
utilizada esta sempre de acordo com as indicagdes do
anestesista, podendo ser anestesia geral, local com se-
dacéo ou peridural.

Os cuidados pés-operatdrios sao de uma im-
portancia fundamental. Devem ser obedecidas com
rigor todas recomendagoes médicas. Além do mais, a
paciente nao pode deixar de comparecer aos retornos
programados para que seja feito um bom acompa-
nhamento.

Os curativos sao feitos diariamente, conforme
orientacao prescrita pelo médico, e a paciente usara
um sutia especifico para contengao dia e noite, no
minimo por 30 dias. A retomada das atividades se da
ap6s liberacdo médica progressiva.

O esporte intenso é proibido por no minimo
dois meses. Toda cicatriz suspeita de se tornar hiper-
tréfica (vermelha, inchada) sera tratada com curativos
siliconados 24 horas por dia, cremes ou infiltrages a
base de corticosteréides. Apds seis meses, é impor-

- Aproveite a vida!
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tante tomar a precaucao de realizar mamografia de
controle em pacientes com risco, levando em conta a
idade, histéria familiar e pessoal.

A cirurgia reparadora das mamas devolve as
mulheres o alivio das dores na musculatura cervico-
-dorsal, a auto-estima e a retomada de atividades
como a pratica de esportes.

Dr. Francisco Jardas

Sampaio de Sousa,
médico formado pela UFC,
com especialidade em cirurgia
plastica. Membro efetivo da
Sociedade Brasileira de
Cirurgia Plastica, Staff

do Servico de Cirurgia
Pléstica do IJF, membro

do Servico de Cirurgia
Plastica da Santa Casa

de Sobral e da Santa
Casa de Fortaleza.

Nos cuidamos da sua salde.
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Saude doidoso | Visita domiciliar.

Geriatra | CRM 10.134



PARA

sati ,,»4.—_

_.‘-4. ‘7 - “
./ 7 - -q

—
S~

-

Uma clinica de imagem mais perto de vocé. E isso que a Centro Imagem traz
Qualidade e tradi¢ao de quem entende do assunto.

Trazendo para a Santa Casa de Fortaleza um aparelho de
TOMOGRAFIA para um melhor diagndstico da sua satide.
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Dr. Claudio Régis S. Silveira
Dr. Roberto Guido
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Pacientes aguardam em Casa o
chamado para cirurgia

As pessoas que procuram a Santa Casa para
serem submetidas a cirurgias contam agora com um
forte aliado, a central de laudos. A partir do momento
em que os doentes passam por uma bateria de exa-
mes e que o procedimento cirtrgico for indicado eles
aguardam nas suas respectivas residéncias a chamada
para a cirurgia.

Cirurgia com hora e dia marcados? Mais ou
menos isso. A Santa Casa nao quer ser responsabi-
lizada por cirurgia nao concretizada e nem por va-
rias viagens do doente até o hospital para saber para
quando esta programado o ato cirtirgico ao qual vai
ser submetido.

Indicada a operagao e apés dar entrada da do-
cumentagao necesséria, os doentes ficam no domici-
lio até o chamado. Se nao estiverem em casa, a Cen-
tral de Laudos os procurara e certamente os achara,
em tempo habil para que ele se apresente ao hospital.

Segundo Marcela Siqueira Rocha, gerente de
atendimento da Santa Casa, a central de laudos foi
criada exatamente para ter um controle rigoroso das
filas de espera para cirurgias. Até entao era o cirur-
giao quem detinha esse controle e nao raro a cirurgia

Da esquerda para a direita, Norma, Fdatima, Marcela, Katiane, Mariana e Rejane,

integrantes da Central de Laudos da Santa Casa.

nao podia ser cobrada do SUS porque nao hé docu-
mentacao do paciente.

Além de deter o dominio das guias de interna-
cao, a central de laudos instituiu filas de espera por
especialidades médicas. E ja é consenso que muitas
cirurgias nao mais necessitam sequer de pericia rea-
lizada por auditor do governo, caso das colecistecto-
mias (retirada de pedras da vesicula). Ha necessidade
tdo somente do laudo da ultrasonografia comprovan-
do o diagnéstico do médico.

As filas podem até nao parar de crescer, mas
agora estao disciplinadas. Em média, sao mais de
600 pessoas a espera de uma cirurgia geral eletiva. Ja
para um procedimento de cabeca e pescoco com can-
cer esse nimero médio é de 44 pacientes na fila. Mas
ela cresce para quase 300 pessoas quando se trata de
cirurgia de cabeca e pescogo sem cancer.

Marcela Siqueira chama a atencao para um
dado importante: A selecao de pacientes para cirur-
gias é feita sempre de acordo com a chegada dos
diagnésticos médicos. A excecao é para os portadores
de tumores cancerosos. Esses pacientes podem ter, a
critério do cirurgiao, prioridade no atendimento.
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Reminiscéncias

. Dr. Paulo Ernesto chegou

a morar na Santa Casa

az muito tempo que Paulo Ernesto Montene-
gro Cavalcante adentrou, pela vez primeira,
| na Santa Casa da Misericérdia de Fortaleza.
Mais de meio século atras foi ao consultério
de seu tio-avo, Dr. Joao Hipdlito de Azevedo e S3,
que era médico-clinico da instituicao. A beleza da edi-
ficagao o deixou profundamente impressionado. Para
os moldes da época, os tragos arquiteténicos, a altura
dos umbrais das portas e os imensos janelées que da-

vam para a rua eram verdadeiras obras de arte.
Porém, o que mais impressionou Paulo Ernesto
foi a maneira solidaria do atendimento aos necessita-
dos por parte dos profissionais. Apds a consulta com
| o Dr. Hipdlito, o jovem Paulo Ernesto como que por
impulso decidiu observar atentamente alguns pontos
da casa. E o que lhe foi dado a ver o deixou deveras
impressionado: O desvelo com que os profissionais
tratavam a todos, independente da doenca ou da po-

sigao social.

A lembranga do bom atendimento do pesso-
al da Santa Casa aos desvalidos foi o tema de
sua conversa, com os colegas do Colégio
Lourengo Filho, que aquela época tinha
sede na Rua Floriano Peixoto, entre
as ruas Pedro Pereira e Pedro .
Discutiu-se entao a questao
da falta de médicos
; para atender as
l camadas mais
‘ pobres da

populagao. Foi entdo, naquele momento, que Paulo
Ernesto tomou uma decisao: Seria médico, sim, para
salvar vidas!

Estudou bastante e enfrentou o dificil vestibular
para a Faculdade de Medicina da Universidade Fe-
deral do Ceara. A aprovagao foi, sem divida, conse-
quéncia de muito estudo. Desde o primeiro semestre
da vida académica ja vislumbrava o dia em que fosse
cirurgiao.

- “Como académico fui convidado a conhecer a
Santa Casa pelo saudoso Roberto Mesquita Lobo, um
colega de turma que ja trabalhava no servigo de on-
cologia. Nesse centro eram internados doentes parti-
culares e nao pagantes, que eram a maioria”.

Ainda nao existiam os planos de saude. Quem
nao dispunha de recursos para arcar com o tratamen-
to era também atendido e suas despesas custeadas

pela propria Santa Casa ou das rendas advin-
\das do Cemitério Sao Joao Batista.
- O Dr. Paulo Ernesto foi
convidado e assentiu in-
tegrar, ainda como
académico, o
Servigo

LA s

: ; mnmn!




e e e

de Enfermaria I, chefiado pelo Dr. Eumenes Cysne.
Nesse setor teve sua iniciagao cirirgica, primeiramen-
te como instrumentador. Seguindo no aprendizado
passou a funcionar também como auxiliar de cirurgia.

-“Ser auxiliar de cirurgia era, sem duvida, o so-
nho de todos que como eu tentavam galgar sucesso
no ramo da medicina. Auxiliar um grande cirurgiao
¢ ter, no cotidiano, uma aula préatica de um valor ex-
traordindrio. Fiquei envaidecido com o convite que
recebi, mas sabia, no intimo, que era uma promogao
por minha dedicagao aos estudos”.

Na Enfermaria Il estavam também internados
os pacientes portadores de tumores malignos. Eles
estavam sempre sob os cuidados dos Drs. José de
Aguiar Ramos e Roberto Cabral Ferreira.

Segundo o Dr. Paulo Ermesto, ndo se pode es-
quecer, além de Aguiar e Roberto o auxilio fundamen-
tal do Laboratério de Andlises Clinicas Dr. Edilson
Gurgel, o Servigo de Anatomia Patolégica Dr. Hamil-
ton Monteiro e o Banco de Sangue Edmar Fujita.

- “Tinhamos também - esclarece o Dr. Paulo
Ernesto — acesso a Enfermaria de Urologia, cétedra
do Dr. Osvaldo Soares, que tinha como assistentes os
Drs. Olavo Rodrigues e Antonio Mota Pontes. Em to-
dos os servigos encontrdvamos boa vontade por parte
de seus componentes em ensinar da melhor maneira
possivel nossa iniciagdo no campo da cirurgia. Esses
foram os principais tutores de meus conhecimentos
bésicos de cirurgia”.

Apés concluir o quarto ano da faculdade, o Dr.
Paulo Ernesto assumiu o cargo de bolsista da Enfer-
maria Il. Foi assim que passou a literalmente morar
na Santa Casa. Era um aposento singelo e funcional,
localizado bem ao lado da sala de recuperagao de pa-
cientes.

-“Da minha nova casa saia apenas para cum-
prir o tempo que me restava na Faculdade de Medici-
na. De dias em dias, quando surgiam algumas poucas
horas de folga, visitava meus pais. Entretanto, pratica-
mente todo o meu tempo era dedicado aos pacientes
da Enfermaria II".

- “Relembrando agora os meus tempos de aca-
démico - afirma o Dr. Paulo Emnesto - nao poderia dei-
xar de prestar uma justa e merecida homenagem aos
meus mestres diretos, na Santa Casa e na vida, Drs.
Eumenes Cysne e José de Aguiar Ramos. Alias, foram
essas duas maravilhosas criaturas que me incentivaram
a cursar especializagao de cirurgia oncolégica no Insti
tuto Nacional do Cancer, no Rio de Janeiro”. O
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Paulo Ernesto permaneceu no INCA-RJ no periodo
compreendido entre os anos 1967 e 1970".

Apbs a conclusao da residéncia, Paulo Ernesto
retornou a Santa Casa. Foi logo convidado pelo Dr.
Aguiar Ramos para fazer parte, agora como cirurgiao,
e posteriormente chefe, do Servigo de Oncologia da
Santa Casa.

Quando retornou a Irmandade, Paulo Ernesto
deparou-se com um hospital modernizado e de ex-
celentes instalagdes, tendo como maior exemplo o
Centro Cinirgico, obra realizada pelo entao provedor
Miguel Gurgel do Amaral e administrada pelo Sr. Gui-
lherme Frederico Gurgel do Amaral.

- “Da mesma forma de quando cheguei a Santa
Casa — conclui o Dr. Paulo Ernesto - continudvamos
a receber académicos de medicina para aprenderem
conosco. Pode-se entender o ciclo na formagao de es-
tudantes que aspiram tornarem-se cirurgides”.

Dr. Paulo Ernesto Montenegro Cavalcante diri-
ge hoje, com o mesmo desvelo como o fazia na San-
ta Casa, o Centro Regional Integrado de Oncologia.
Tém quatro filhos, todos graduados, nenhum deles
em cursos da area de satde. Sua rotina diaria esta no
tripé ler bastante, dirigir o CRIO e atender pacientes
no seu consultério nas dependéncias do Hospital Sao

Carlos.
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DISH como causa de disfagia.

O que o especialista precisa saber.

Iane Montenegro Padilha Holanda e José EImadan Albuquerque Barroso Junior
Aperfeicoando em Radiologia e diagndstico por imagem da Sao Carlos Imagem
Roberto Guido Santos Paiva, Cldudio Regis Sampaio Silveira e Anténio Gilson Monte Aragao Junior
Preceptores do Aperfeicoamento em Radiologia e Diagnéstico por Imagem da Sao Carlos Imagem

DISH, Hiperostose Esquelética Idiopética Difu-
sa ou Doenca de Forestier sao os varios nomes para
uma doenca nao inflamatéria, caracterizada por cal-
cificacao dos tenddes e ligamentos paravertebrais. De
causa desconhecida, formularam hipéteses correla-
cionando fatores mecénicos, dieta e alteragdes meta-
bélicas com o progredir da doenca. Fatores mecanicos
que resultam em estiramento dos ligamentos, excesso
de vitamina A, terapia prolongada com isotreonina e
aumento do fator de crescimento insulina-simile tem
sido documentados como causas potenciais de DISH
por estimularem osteoblastos. Fatores de risco conhe-
cidos: dislipidemais, hiperinsulinemia, hiperuricemia
e hipertensao.

Doenga comum, com prevaléncia de 5-15%
em maiores que 60 anos. Homens sao mais afetados
(3:1). Calcificagao de ligamento longitudinal anterior
(LLA) é o achado mais comum e predomina no nivel
toracico direito. Havendo envolvimento extra-espi-
nhal é mais comum em pelve, calcaneo e olécrano.

O diagnéstico é pelos critérios de Resnick (CR):
calcificacdo marginal anterolateral maior/igual 4 vér-
tebras consecutivas; preservagao da altura dos discos
intervertebrais; auséncia de evidéncia clinica e radio-
l6gica de sacroileite. A radiografia em perfil é o exame
inicial para o estudo da DISH podendo ser diagnos-
tico. Se houver sintomas como disfagia e alteragoes
neurolégicas, é necessario um estudo com Tomogra-

Tomografia computadorizada de pescogo, corte sagital mostrando a
calcificacado de ligamento longitudinal posterior em T1-T2 (b) e de
ligamento longitudinal anterior de C4 a C5 (a).

ARB MED

FABRICACAO PROPRIA DE: Mesas luxo para
Ultrassonografia, ginecologia, exame clinico.

» ELETRONICA
» EQUIPAMENTOS HOSPITALARES » LABORATORIAIS » PESQUISA

ASSISTENCIA TECNICA ESPECIALIZADA

» OTICA » MECANICA DE PRECISAD

85) 9628.1366 - 3091.3428 - Fortaleza-CE




Sonta Casa da Misericérdia de Fortoleza | Abril de 2013 | 25

Tomografia Computadorizada de pescogo, corte
axial, mostrando calcificacdo exuberante do liga-
mento longitudinal anterior causando compres-
sdo da hipofaringe e reducdo da sua luz virtual.

fia Computadorizada a fim de se observar sinais de
estreitamento do canal medular, por exemplo.

Os principais diagnésticos diferenciais sao: os-
teoartrite, quando a lesao simula ostedfitos, e espon-
dilite anquilosante (EA), quando simula sindesmo-
fitos. Usam-se os CR para diferenciagao. EA é mais
em homens jovens com ossificagao do ligamento e
sindesméfitos similar a DISH, mas o LLA nao esta
acometido, as pontes Gsseas acometem as margens
das vértebras e nao a coluna toracica. Ha alteragao
das sacroiliacas na EA.

Maioria é assintomatica, mas pode ter dor e/
ou rigidez espinhal que nem sempre faz o paciente
procurar assisténcia médica. Disfagia estéa presente
em 0,1 - 6% dos pacientes, sendo marcadamente
presente para soélidos, melhorando com a flexao
anterior do pescogo e piorando pela extensao. Pro-
gressiva, mais frequente quando ha calcificacao ao
nivel de C5-C6, seguido pelo nivel C4-C5. Outros

J

JARDAS SAMPAIO

Tomografia Computadorizada de pescoco,
corte axial, evidenciando calcificacao

do ligamento longitudinal anterior
comprimindo o esdfago

sintomas: sensacao de corpo estranho na gargan-
ta, disfonia e dispneia. Os mecanismos da disfagia
incluem: (i)impacto direto do alimento na calcifi-
cagao; (ii)inflamacao e edema periesofagiano in-
duzido pela irritagao cronica dos tecidos laringo-
esofagianos; (iii)ossificagao comprimindo es6fago
no nivel da cartilagem cricéide; (iv)dor/espasmo
muscular por irritagao e (v)combinagao desses me-
canismos.

Apesar de a DISH ser uma doenca relativamen-
te comum apés os 60 anos, a disfagia na DISH é rara,
podendo ser o sintoma inicial ou predominante. Dor
cervical com disfagia deve incluir DISH como hipéte-
se etioldgica, especialmente em individuos mais ve-
lhos. A Radiografia convencional pode ser suficiente
para diagnosticar, mas a TC cervical, pela sua capa-
cidade multiplanar, da informacoes preciosas sobre a
natureza do processo patoldgico e entendimento da
sintomatologia, especialmente a disfagia.

CIRURGIA PLASTICA & RESTAURACAO CAPILAR

Rua Dr. José Lourenco, 831 - Aldeota - Fortaleza - CE
Fones; (85) 3081.8283 - S616.8697
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Gota tofdcea lombar

aso Clinico: A.B.S., masculino, 26 anos, com

histéria de monoartrite aguda de joelho E

(tempo de evolugao de 24 horas). Relata-
va episddios anteriores, com duragao de 4 a 5 dias,
alivio com AINEs, em joelho, cotovelo e tornozelo
esquerdos. Negava outros sintomas associados, in-
clusive lombalgias. Apresentava déficit auditivo a E e
alteracao cognitiva discreta.

Histéria familiar: méae e pai primos de primeiro
grau. Ao exame fisico, apresentava artrite e derrame
de joelho E. Realizado artrocentese, com retirada de
liquido sinovial amarelo citrino, com 1700 leucdcitos,

com predominio de linfécitos (59%), culturas nega-

Figura 1

T

tivas e pesquisa de cristais negativa. Exames labora-
toriais revelaram aumento de VHS (35 mm) e PCR
(2,29 mg/dl), hiperuricemia persistente (acido trico=
10,4mg/dl), HLA-B27 negativo, uricostiria de 24 ho-
ras normal (540 mg\24h).Solicitados exames de ima-
gem para investigacao.

Ressonancia magnética (RM) de sacroiliacas foi
normal, porém, com extensa alteragao de sinal com
hiperssinal em STIR associada a tecido amorfo cap-
tante do meio de contraste envolvendo as articula-
¢oes facetérias bilaterais, notadamente a direita em
[5-S1, com também pequena colecao cistica 1,0 cm
paravertebral posterior: alteracao inflamatéria? Artri-
te?. RM de coluna lombar evidenciou alteracao de si-
nal nas apdfises articulares de L4-L5 e L5-S1 bilateral,
em maior grau a D, com intenso realce heterogéneo
pos-contraste e extensao as partes moles adjacentes
(figuras 1 e 2).

Decidido realizar bidépsia de fragmento de fa-
ceta articular L4 e L5 e no hisopatolégico foram vi-
sualizados depésitos de urato em osso e partes mo-
les, formando grandes acimulos, causando reagao
granulomatosa de corpo estranho. Feita a hipétese
diagnéstica de gota tofdcea com acometimento axial
(lombar).

DISCUSSAO: O acometimento axial na gota,
apesar de raro, tém sido descrito na literatura, e todos
os segmentos da coluna vertebral podem ser acome-
tidos. As principais manifestagées clinicas sao dor
lombar e cervical, e sintomas de compressao radicu-
lar séo relatados, inclusive com paraplegia aguda cau-
sada pelo tofo gotoso. Os sintomas também podem
mimetizar espondilodiscite e neoplasias metastaticas.

O diagnéstico é baseado nos exames de ima

gem epela identificagdo dos cristais de urato monos



sodico no local acometido. Na Ressonancia Magné-
tica, o tofo é caracterizado por imagem homogénea,
com sinal intermediario a baixo em T1 e T2 e com
realce periférico ap6s administracao de gadolineo. A
literatura refor¢a o valor da imagem de RNM em 3T
(Tesla) para o sistema musculo-esquelético, focalizan-
do o uso de técnicas para otimizagao do exame, com
melhora na acurécia diagnéstica.Importante salientar
neste caso a idade de inicio precoce da gota.

Apesar de excluirmos as principais causas se-
cundérias de hiperuricemia(drogas, doencas linfopro-
liferativas, anemia hemolitica auto-imune, infecgoes),
a literatura evidencia que uma proporgao desses pa-
cientes é portadora de erros no metabolismo das pu-
rinas e componentes relacionados, como a Sindrome
de Lesch-Nyhan; doengas autossémocas dominantes,
como a nefropatiahiperuricémica familiar juvenil; e

polimorfismos genéticos nos transportadores de urato.
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Dr. Marcio Vale Braga, médico assistente da Clini-
ca Trajano Almeida;

Fernanda Nogueira Holanda Ferreira Braga,
médica reumatologista da U.EC.;

Francisco Andrade Neto, médico residente de or-

topedia do H.G.E
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Os problemas da

e vocé ja sofreu ou sofre

de dor na coluna, saiba

que isso € muito comum.

Ela também acumula o

titulo de ser a mais prejudicial para
a atividade profissional e para
a qualidade do sono. No Brasil,
cerca de 36% da populagdo sofre
de dor na coluna. E mais comum
apés os 40 anos de idade, mas
pode atingir o individuo em qual-
quer faixa etéria, sendo rara na
infancia. A Organizagao
Mundial de
Saun-

de (OMS) menciona que 80% das
pessoas sofrem ou sofrerao algum
tipo de dor ao longo da vida. Ge-
ralmente, acomete a regiao infe-
rior das costas, denominando-se
lombalgia, mas pode atingir a re-
gido cervical e toréacica.

Com a modernidade, ocor-
reu a chegada da mulher ao mer-
cado de trabalho. Ao associar-se
a uma rotina intensificada com os
cuidados da casa, caracteriza-se
uma dupla jornada de trabalho,
fazendo com que a mulher de hoje
encontre-se por diversos fatores
mais propensa a sentir ou sofrer
sobrecarga na coluna,
muitas vezes resultan-
do em dor, definindo
esta afeccdo como
uma doenga da mulher
moderna.

Como exemplo destes
fatores, temos:

1. Alteragdo emocional: as
mulheres estressadas e muito an-
siosas sofrem mais de dores nas
costas. O estresse causa a libera-
gao de horménios aumentando a
percepgao a dor, além disso, causa
contratura muscular que provoca
reducdo da circulagdo sanguinea
e, consequentemente, residuos
&cidos nao sao retirados do local,
causando dor e incdmodo. Logo,
a ansiedade, o medo, a depressao,
a insatisfacdo e o mau relaciona-

Coluna Feminina

mento no trabalho ou conjugal
contribuem para o desencadea-
mento da dor na coluna.

2. Horménios femininos: o
estr6geno contribui na génese da
dor.

3. Seios grandes: O peso
contribui para a sobrecarga da co-
luna vertebral, causando até defor-
midades. Nestes casos, a reducao
mamadria precisa ser considerada.

4. Ciclo menstrual: por con-
ta das alteragdes hormonais, pode
haver desconforto na coluna, prin-
cipalmente musculares.

5. Osteoporose:
femininos sao naturalmente mais
finos e leves. A osteoporose tem
maior probabilidade de ser ge-
neticamente transferida para a
filha mulher do que para o filho
homem. Microfraturas da coluna
ocorrem nesta doenga, sendo fon-
te de dor.

6. Doenga oncolégica: o
cancer de forma geral, como por
exemplo o cancer de mama, pode
levar a0 acometimento metastati-
co da coluna vertebral e provocar

Os 0ssos

dor, seja por compressoes de es-
truturas nervosas ou por fraturas

patolégicas.
7. Gravidez: também é um
fator relevante, principalmente

no terceiro trimestre da gestacao.
Muitos estudos relatam que mais
de 50% das gestantes sofrem com
problemas na coluna durante
gestagao. Isso ocorre pelas mudar



Gas estruturais que acontecem no
corpo feminino, pois o desenvol-
vimento do bebé faz o centro de
gravidade se deslocar para frente
e para compensar, OCOrTe uma
curvatura para tras, causando lor-
dose. Muitas vezes, causa o estira-
mento das raizes cervicais (coluna
cervical), provocando distirbios
sensitivos nos bragos.

8. Sobrepeso: as mulheres
acima do peso alteram todo o ar-
cabougo 6sseo, principalmente a
coluna vertebral, gerando desgaste
por sobrecarga do disco vertebral
(hémia de disco) e das articula-
¢oes facetdrias (artrose facetéria).
Em conclusao, quanto mais pesa-
da a pessoa maior sera o desgaste
da coluna.

9. Outros: tabagismo e alco-

olismo

Dr. Paulo Wagner Linhares,
neurocirurgiao membro da
Sociedade Brasileira de Neurologia

Sonta Casa da M cbrdo de Fortaleza Abnl de 2

Dicas para evitar
dores na coluna

1. Abandone o sedentarismo- o exercicio fisico fortalece os musculos
e aumenta o fluxo sanguineo nos discos intervertebrais, ajudando a resistir
a tensao didria, mas ¢ preciso ter atengao com as atividades esportivas, pois
quando realizada sem orientacao médica e auxilio de profissionais especia-
lizados, pode agravar as dores na coluna. Os mais indicados sao os alon-
gamentos e os praticados dentro da 4gua (baixo impacto e mais relaxante).

2. Assistir TV- ao sentar-se, apoie os quadris sobre os isquios (0ssos
do bumbum) para manter alinhada sua coluna vertebral.

3. Ao dormir- o colchao deve ser visco-elastico ou de mola individual
envolvidas com este material. O de espuma ¢ indicado apenas se as instru-
¢oes da tabela de peso e altura forem respeitadas, de preferéncia com o selo
do inmetro. O travesseiro ideal deve ser escolhido apés ser mensurada a
distancia entre ombro e a base da orelha. Este nimero corresponde a altura
que o seu travesseiro deve ter para quem deita de lado. Os mais indicados
sao os de espuma, latex ou visco-elastico.

4. Intervalo para descanso- quem trabalha muito tempo sentado,
deve levantar-se a cada uma hora e ficar em pé por 10 minutos ou fazer
alongamentos.

5. Ergonomia- a cadeira ideal é aquela com encosto alto, que se
adapta ao comprimento das pernas, se move para cima, para baixo e para
os lados, permitindo aos joelhos formarem um angulo de 90°. A tela do
computador deve ficar na altura dos olhos e o teclado na altura do cotovelo.

6. Ao telefone- evitar apoiar o aparelho entre 0 ombro e o pescogo,
pois deixa a coluna torta.

7. Acessorios- evite usar bolsas e/ou mochilas pesadas. Devem ser
escolhidas bolsas de modelos com algas mais longas e usadas transpassadas,
lembrando de revezar os lados. Os sapatos merecem atengao redobrada,
pois podem provocar ¢ agravar a lombalgia. O ideal é nao abusar dos cal-
¢ados muito altos. No dia a dia prefira os baixos, com solas grossas para
absorver o impacto.

importante que a mulher controle seu peso, mantenha uma boa
postura, evite o tabagismo e alcoolismo, tenha hébitos de vida sauda-
veis e pratique atividades fisicas. Estas medidas auxiliam no tratamento e
previnem o aparecimento de novas dores. E sempre importante procurar
um médico especialista em coluna para que ele possa fazer o adequado
diagnéstico e indicar o melhor tratamento. Normalmente, o diagnéstico é
simples. Entretanto, em alguns casos o médico pode requerer exames mais
especificos para investigar as causas das dores na coluna. O ideal seria que
cada mulher entendesse as necessidades de seu corpo, evitando situagdes
causadoras de dor.

Melhor parasuasaude, melhor paravocé.
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uvidoria € um setor que

garante ao cidadao o di-

reito de se manifestar, ou
seja, elogiando, criticando, su-
gerindo ou denunciando algo a
determinada instituicido. A Santa
Casa da Misericordia de Fortaleza
possui seu setor de Ouvidoria bem
atuante. Recebe as manifestagoes
de seus usuérios através de e-mail,
telefone, demanda espontanea e
busca ativa com visitas realizadas
leito a leito. Além de apenas ouvir
o usuario, a Ouvidoria deve, prin-
cipalmente, dar a este um retorno
de sua manifestagao. Isso quer di-
zer que recebe a manifestagao do
usuério repassa ao setor responsa-
vel e depois da um retorno acerca
das providéncias tomadas sobre o
caso em questao.

A Ouvidoria da Santa Casa
vem desenvolvendo um papel es-
sencial no que se refere a medir
o grau de satisfacdo de seus usu-
arios no intuito de melhorar cada
vez mais o atendimento prestado.
Além das demandas espontaneas,
a Ouvidoria realiza também a bus-
ca ativa, realizando visitas diérias
aos leitos dos pacientes internos
com o objetivo de medir o grau
de satisfacao destes. Sao feitas em
média 150 visitas por més. No ini-
cio de 2013, a Ouvidoria passou
a realizar mensalmente uma pes-
quisa de satisfagdo com usuérios
da Emergéncia e desde Mar¢o de
2013 passou a utilizar um novo
método para medir o grau de sa-
tisfacao dos usuarios, onde foram
instaladas urnas em todas as clini-
cas, inclusive na Emergéncia, para
que as pessoas possam se manifes-
tar de forma mais sigilosa.

Foi realizado um balango
dos ultimos seis meses, onde a
Ouvidoria recebeu manifestagdes

GRAU DE SATISFACAO

de 1003 wusuérios. Concluimos
que de Outubro de 2012 a Margo
de 2013, 78 por cento de nossos
usuarios mostraram-se satisfeitos
com o atendimento prestado pelo
Hospital. Os usuérios sempre elo-
giam o tratamento diferenciado
oferecido pela Santa Casa como
atendimento médico, atendimento
de enfermagem, servigos de hote-
laria, Servigo Social, dentre outros.
Reconhecemos que existem falhas,
mas é por isso que a Ouvidoria co-
lhe todos os dados e repassa-0s
para os gestores responsaveis para
que possamos melhorar o atendi-
mento, pois ao tomarem conheci-
mento do que precisa ser melhora-
do, os gestores verificam a melhor
forma de resolver a questao e tor-
nar o indicador de satisfagao cada
vez mais positivo.

A cada dia que passa nosso
usudrio estd mais satisfeito com a
Santa Casa, pois a sala da Ouvido-
ria deixou de ser um local aonde
s6 chegavam reclamagdes. Hoje
muitas pessoas se dirigem a Ou-
vidoria para elogiar, muitas vezes
por escrito, os servigos prestados

pelo Hospital. Todos os elogios
recebidos sao repassados para os
gestores para que estes repassem
aos funcionérios elogiados. A Ou-
vidoria também repassa o nome
dos funcionérios elogiados para o
RH, que expde cartazes em locais
estratégicos do Hospital parabeni-
zando-os pelo seu empenho. Isso
é muito importante, pois moti-
va cada vez mais o funcionario a
prestar um excelente atendimento.

Ana Raquel Pimentel Castelo,
assistente social e ouvidora da
Santa Casa

Grau de Satisfacao dos usuarios

B Satisfeitos

M Insatisfeitos




Semana Santa - 29 a 31 de Marco

Sexta jantar com peixe e frutos do mar e musica ao Vivo,
Sabado jantar com apresentagao de capoeira.

Tiradentes - 19 a 21 de Abril

Sexta janlar em sistema de buffel,
Sdbado jantar com musica ao vivo.

Trabalho - 28 de Abril a2 01 de Maio

Didria de alta estagao (minimo de duas noites).

Corpus Christi - 30 de Maio a 02 de Junho

Quinta noite Junina com comidas tipicas e apresentagao de quadrilha junina,

Sexta jantar com apreseniagao de show de capoeira,
Sabado jantar com musica ao Vivo.

VA M OMEN| 0 /J{M% &\ O/ g@(jﬁ}g’/fﬂj\i
PAGIESSESPECAISIPA

RASTEMPORADAY013

Independéncia - 06 a 08 de Setembro

Sexta jantar em sistema de Duffef,
Sabado jantar com apresentacao de show de capoeira.

Dia das Criancas - 11 a 13 de Owutubro

Programagao dlidria de enlretenimento infantil,
Sexta jantar em sistema de Duffet,
Sdbado jantar rodizio de pizza com apresentagao de capoeira.

Finados - 01 a 03 de Novembro

Sexta jantar em sistema de Duffel,
Sdbado fantar com musica ao vivo.

Repuiblica - 15 a 17 de Novembro
Sexta fantar em sistema de buffel,
Sabado jantar com muisica ao vivo.

Todos 0s Domingos fejjoada com musica ao vivo. Restaurante aberto ao puiblico.
Pacotes especiais ae final de semana, confratermnizagoes, cerimonias e eventos.
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lagunabli

www.lagunablu.com.br

85 3301.9943

reservas@lagunablu.com.br
Av. Damiao Tavares 902, Prainha ¢ Aquiraz  Ceara
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Grupo cuida de quem
cuida dos pacientes

uidar daquele que cuida.

Cuidar para que ele con-

tinue cuidando cada vez
melhor, com reflexos diretamen-
te focados no paciente. Este ¢ o
objetivo do Servigo Especializa-
do em Seguranca e Medicina no
Trabalho, que analisa, em carater
permanente, os riscos para os em-
pregados e manda os resultados
dessas andlises para que se ofere¢a
um programa de prevencao.

O SESMT da Irmandade é
composto por 01 engenheiro do
trabalho; 01 médica do trabalho;
03 técnicos de seguran¢a do tra-
balho; 01 enfermeiro do trabalho
e 01 técnico de enfermagem do
trabalho.

Desenvolvendo suas ativi-
dades com base em normas pro-
duzidas pelo Ministério do traba-
lho e Emprego, o nicleo local do
SESMT tem conseguido identificar
possiveis riscos aos colaboradores
e preveni-los. O engenheiro Evan-
dro Reboucas de Carvalho faz a
identificacao das areas problema-
ticas enquanto que a médica Inez
Bezerra de Figueiredo Correia cria
programas para consolidar a pre-
vengao desses riscos.

Em qualquer estrutura hos-
pitalar, o nivel de risco é conside-
rado regular (nivel trés de uma es-
cala que vai somente até quatro).
Por isso a preocupagao da Santa
Casa em manter estrutura de mé-

.
|

dico, engenheiro e enfermeira do
trabalho, além de pessoal técnico
de apoio. Todas as areas estao ma-
peadas e sao constantemente vi-
sitadas. O maior nivel de risco da
Santa Casa concentra-se no Cen-
tro Cirurgico.

Engenheiro e médica do tra-
balho trabalham sempre em con-
sonancia, porque um identifica e
as areas perigosas e a contra par-
te para a prevengao. Na verdade,
ambos desenvolvem agbes com o
mesmo objetivo: promover um am-
biente de trabalho sadio, sem ris-
cos, e conscientizar da importancia
de se cuidar na unidade hospitalar.

O SESMT tem realizado pa-
lestras com a presenga de bom ni-
mero de colaboradores. As mais
recentes abordaram prevengao,
cancer ginecolégico e préstata,
alimentagao saudavel, aplicagao
de ginastica na empresa. Em par-

Engenhei-
ro Evandro
Reboucas de
Carvalho e a
- Dra. Inez

. Bezerra de

- Figueiredo
Correia

ceria com o Hospital Sao Vicente,
foi realizada palestra sobre satide
mental no trabalho.

Nos exames periddicos reali-
zados em 2012, foi macica a quan-
tidade de colaboradores partici-
pantes. Na Santa Casa, o nimero
dos que fizeram exames médicos
especificos atingiu a marca dos
96,8 por cento; no Hospital Sao
Vicente, o numero foi de 67,6 por
cento. Mas no Cemitério Sao Joao
Batista, 100 por cento dos servido-
res foram examinados.

As bactérias e muitos outros
riscos, absolutamente invisiveis,
surgem com mais freqiéncia em
hospitais. Em fungao disso, os cui-
dados devem ser redobrados. E
sem doengas, os servidores nao
faltam, cumprem suas obrigagdes
com prazer e esse prazer reflete di-
retamente nos seus cuidados com,
os doentes.

Eedtamm&m&am

Frango na Brasa, Churrasco na Brasa
Picanha, Maminha, Conira-Filé,
Misido para 2 pessoas, Frango.
Comida Cuseiro

- Peixes Caldo de Carne, Sanduiches diversos
~ Cara Tilapia, Mocolé, no Péo Arabe
Tucunaré, Panelada ou Bola.
Posta de Cavala. Vitaminas.

Ruo Nogueira Acuoll 346 (ao lado do Mercado dos pmhoes)

85 8540.5656



da Santa

Projeto Cegonha foi im-
plantado na Santa Casa de
Fortaleza desde 2011. Trata-se
de um trabalho educativo e de
acompanhamento as colabora-
doras gestantes, mostrando a
importancia dos cuidados ges-
tacionais, nog¢des sobre o parto,
aleitamento materno, e os cuida-
dos apds nascimento do bebé.
E sempre acompanhando o pré
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Projeto Cegonha, o apoio
Casa as gestantes

natal de cada uma, pois o Proje-
to nao substitui o pré natal.

A equipe que monitora o
Projeto é composta por uma En-
fermeira do Trabalho e pela Téc-
nica de Enfermagem do Trabalho
Andréa Luiza Gois de Andrade. A
partir do descobrimento da gravi-
dez, a colaboradora devera com-
parecer ao SESMT, e fazer a sua
inscricao no Projeto. Apds a inclu-

sa0 a mesma sera acompanhada
de perto pela equipe.

No projeto estdao inclusas
Palestras; Ginastica Laboral e
Atividades fisicas para gestantes;
Orientagéo sobre postura na gra-
videz; Informacdes pré-parto e
pés-parto. Os encontros sao quin-
zenalmente, sao feitos com a pre-
senca da Nutricionista Liana Cas-
tro e profissionais convidados.

ESPECIALIDADES

Clinica Medica
Ginecologia
Mastologia
Cirurgia Vascular
Urologia

Cirurgia Geral
Ortopedia
Proctologia
Cirurgia Cabega e Pescogo
Cirurgia Pléstica
Fonoaudiologia
Acupuntura
Oncologia Abdémen
Oncologia Clinica
Fisioterapia
Massagem corporal
Oftalmologia
Dermatologia

Buco Maxilo
Otorrino
Cardiologista

EXAMES

Densitometria Ossea
Mamografia

Raio-x

Ultrasson
Audiometrias
Laringoscopia
Tomografia
Colonoscopia
Exames Laboratoriais
Biopsia

Ecg
Endoscopia

O agendamento das consultas sdo realizados a partir do dia 25 de cada més -
para o més subseqiiente, pacientes que j& tem prontudrio podem agendar pelos

telefones: 3455.9187 / 3455.9189 / 3455.9190.
Pacientes de 1 vez somente nos guichés da marcagéo de consultas.
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PREVENCAOC E A MELHOR SOLUGAGC

Segundo a Secretaria de Saude do Estado  estras e mini cursos para empresas, escolas,
Ceard - SESA, o céncer é a segunda doenga  centros comunitdrios e de saide. Visando
que mais mata em nosso estado. A estima-  ainda a prevencGo e diagnéstico o CRIO
tiva do Instituto Nacional do Cancer - INCA  mantém um Ambulatério especializado nas
para o Ceard é de 17.390 novos casos de  seguintes dreas: ginecologia, mastologia,
cancer entre os anos de 2012 e 2013. céncer cabega e pescogo, otorrinolaringolo-

O Centro Regional Integrado de Oncolo-  gia, urologia, proctologia, ambulatério da
gia — CRIO além do oferecer os servigos de  dor, gastrenterologia, pulméo, nutrigéo, fisi-
tratamento oncolégico, como radioterapia,  oterapia, psicologia e fonoaudiologia.
quimioterapia, hormonioterapia e cirurgias Além da consulta clinica o ambulatério
também preocupa-se com a prevengdo, tem como objetivo orientar a populgao
deteccio precoce e diagnéstico do cancer.  sobre a necessidade de autocuidado, mu-
Sendo assim, mantém um programa perma-  danga de hébitos e atitudes que evitem o
nente de educacdo em Saude levando pal-  adoecimento

Dra. Suely Kubrusly |

O acesso ao ambulatério do CRIO se dé através:

* Da central de marcagdo do SUS. (postos de Saude e central do Estado)

* Consultas particulares.

* Doadores da ASSOCRIO. (Doagédo de R$ 40,00 para a Associagio corresponde a uma consulta no ambulatério )
* Convénios.

] Consultorio

| ~ —
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O ambulatério atende atualmente uma média de 1.000 pacientes por més distribuidos entre as
varias especialidades acima citadas e conta com a seguinte equipe médica:

Dr. Anténio Michael Tenério Freire (CRM 6486) - MASTOLOGIA
Dr. Flavio Henrique Cantanhé de Ximenes (CRM 7538) - MASTOLOGIA
Dr. Paulo Henrique Walter de Aguiar (CRM 5026) - MASTOLOGIA
Dr. Everardo Leite Gongalves (CRM 4537) - GASTRETEROLOGIA/ GINECOLOGIA
i Dr. Marcos Aurelio Pessoa Barros (CRM 5882) - GASTRETEROLOGIA
' Dr. JoGo Marcos de Menezes e Silva ( CRM 9087 ) - GINECOLOGIA
Dr. Lourengo da C. L. Feitosa ( CRM 614 ) - GINECOLOGIA
Dr. Ricardo Wagner Walter de Aguiar ( CRM 5026 ) - GINECOLOGIA
Dr. Alexandre Saboia Leitdo Junior (CRM 9703) - UROLOGIA
Dr. Galeno Traumaturgo Lopes (CRM 5014) -- UROLOGIA
Dr. Marcelo Franco Nogueira Neves (CRM 77374) - UROLOGIA
Dra. Giovanna Perantoni Pereira (CRM 13624). - AMBULATORIO CABEGA E PESCOGO
Dr. Glebert Monteiro Pereira (CRM 10792) - AMBULATORIO CABEGCA E PESCOCO
Dr. Hugo Leonardo de Moura Luz (CRM/SP 112.062D) - AMBULATORIO CABEGA E PESCOCO
Dr. Mario Sergio Rocha Macedo(CRM 8998) — AMBULATORIO CABEGA E PESCOGO
Dr. Rafael Pontes de Siqueira (CRM 7535) -- PUMAO
: Dr. Flavio Maria Nobre Othon Sidou ( CRM 10886 ) - OTORRINOLARINGOLOGIA
| Dr. Tulio Marcus Chaves Osterne (CRM 4841) - AMBULATORIO DA DOR

Para informagées e marcagéo de consultas os telefones sao: 3521 1526/ 3521 1530

. - — AA_‘-



Prevencao,Diagnodstico

e Tratamento do Cancer

Servicos

Consultorios Médico:

. Quimioterapia Nutri¢do « Mastologia

« Hormonioterapia Servigo Social » Cabega e Pescogo

. Radioterapia Enfermagem « 0ssos

Acelerador Linear Pesquisa Clinica « Tecido Conjuntivo

SZ;‘::;‘,:’;S‘*"”DR Hematologia e Térax

ﬁﬁ'éﬁl?éﬁ{i?;iia Cirurgia Oncoldgica . Aparelho Digestivo

« Psicologia Tomografia « Urologia

. Fisioterapia Ultrassonografia « Ginecologia

« Fonoaudiologia Mamografia « Otorrinolaringologia
UTI e Dor

« Terapia Ocupacional
» Farmdcia

CRIO S

Centro Regional Integrado de Oncologia

Rua Francisco Calaca, 1300, Alvaro Weyne - Fortaleza CE - Brasil

Cep: 60336-550 - Fone: (85) 3521.1515 - www.crio.com.br




Vocé pediu, a Fortaleza
atendeu rapidinho!

A nova linha Express chega com toda a praticidade
a sua mesa, unindo rapidez com a qualidade que voct confia.
dao apenas @ minutinhos para cozinhar o §paghetti ou o

Parafuso € ® para preparar a lasanha. Sua familia vai adorar!
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Estimulacao Magnéiica
Transcraniand

estimulagao cerebral para
o tratamento de doengas
europsiquiatricas  tem
sido usado h& mais de 50 anos.
Embora seu desenvolvimento e
aprimoramento tenha sido len-
to, os resultados de sua aplicagao
clinica sao muito bons e isentos
de efeitos colaterais. A estimula-
cao magnética transcraniana de
repeticao[EMTr] é um método nao
invasivo de MODULACAO da ati-
vidade elétrica cerebral, induzido
por um campo magnético, que por
sua vez é gerado por uma bobina
colocada na superficie do cranio.
A técnica é bastante sim-
ples, indolor e ¢é feita no consul-
tério. Coloca-se uma touca na
cabeca do paciente, onde sera
desenhado[mapeado]
exato do cérebro que sera estimu-

o ponto

lado. Entao, se aproxima a bobi-
na desse ponto e a estimulagao é
iniciada. As aplicagoes sao diarias
e cada paciente tem sua touca in-
dividualizada e mapeada com os
pontos de estimulagao, pois cada

Dr. Otaviano Benevides

Alencar Araripe

Membro da Academia Brasileira
de Neurocirurgia, da Sociedade
Brasileira de Neurocirurgia, da So-
ciedade Brasileira para o Estudo
da Dor, da Sociedade Brasileira de
Estimulagao Magnética, do Depar-
tamento de Coluna da SBN

pessoa tem medidas diferentes. A
intensidade da estimulagao tam-
bém ¢ individual e serd baseada
no LIMIAR MOTOR de cada pes-
soa e no tipo de doenga a ser tra-
tada.

Outro fato importante é que a
EMTr pode ser usada para indu-
zir alteragdes excitatérias ou inibi-

térias. Na depressdo se usa EMTr
excitatéria e no zumbido se usa
EMTr inibitéria, por exemplo. Os
pesquizadores perceberam que a
depressao produz uma hipoativi-
dade frontal e a esquizofrenia uma
hiperatividade da regiao tempo-
ral. Se realizarmos a estimulagao
da regi@o frontal E. em pacientes
com depressao, ocorre uma me-
lhora rapida. Quando associado
ao uso de fluoxetina, o resultado
¢é fantastico. Se fizermos uma es-
timulacdo do tipo inibitéria sobre
a area temporal de pacientes com
esquizofrenia, conseguimos abolir
as alucinagoes.

E importante lembrar que esse
tratamento nao cura a doenga es-
quizofrenia. A EMTr pode ser usa-
do nos distirbios do humor em
mulheres gravidas, pois nao afeta
o feto.

Estudos foram
nos Estados Unidos e Israel, mos-
trando que a EMTr pode ser usada
em dependentes de cocaina, taba-

realizados

co e alcool. As pesquisas realiza-

Elmiro Heli Martins

Cirurgia Plastica Estética e Reparadora

Membro especialista da sociedade brasileira de cirurgia plastica

HARMONY MEDICAL CENTER

OTOMEDICA

Av. 13 de maio, 1189 - Fatima
Fones:(85) 3304.7474 / 7455

Av. Dom Luis, 1233 - 6° andar - Sala 604
Fone:(85) 3486.6003




das na USP mostraram diminuicao
acentuada da fissura provocada
pelas drogas.

Quanto a aplicagdo da EMTr
na doenga de Parkinson. Esses es-
tudos tem apresentados resultados
variados, porém, a maior parte de-
les tem mostrado efeitos positivos.

Ja foi comprovado que com
a terapia ha melhora acentuada no
DEFICIT COGNITIVO [esqueci-
mento], embora nao haja indica-
¢édo para a Doenca de Alzheimer
plenamente instalada.

Hoje ja sao diversos paises
que utilizam a EMTr na pratica
clinica, como Canada, Alemanha,
Franga, Dinamarca, Inglaterra e
Israel. A agéncia Norte-Amae-
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ricana de medicamentos (FDA)
aprovou a técnica em outubro
de 2008. No Brasil, a ANVISA
autorizou os aparelhos para uso
clinico e o conselho Federal de
Medicina deu parecer favoravel.
Nos ultimos anos houve uma ver-
dadeira explosao de estudos uti-
lizando a EMT em modelos ani-
mais e ensaios clinicos em seres
humanos, no tratamento da dor,
da fibromialgia e auxiliar na rea-
bilitagdo do AVC. Um fato impor-
tante é que o uso de EMTr pode
ser ser usado associado a outros
tratamentos e nao tem contra-
-indicacao.

A estimulagao magnética
transcraniana [EMTyr] é um méto-

do de neuromodulagao nao inva-

siva. Quer dizer, HARMONIZA A
ATIVIDADE CEREBRAL.

Centro Visual Valter Justa

Nosso foco é a saude dos seus olhos

¥ (Cirurgia de Catarata c/implante de Lentes Premium

(para presbiopia e astigmatismo)

% (Cirurgia Refrativa (Lasik): Hipermetropia, Miopia, Astigmatismo
¥ Check up para Glaucoma, Retina, Catarata e doencas da cornea (ceratocone)
¥ Procedimentos a Laser para Glaucoma e Retina

¥ OCT - Tomografia de Coeréncia Optica

X Lentes de Contato (multifocais, para astigmatismo, alta miopia)

CAMPO VISUAL
ZEISS HUMPHREY

SRR CJE T

7,
f\

. el
LASER VERDE PARA

Angiografia e Retinografia Digital

Topografia de Cornea Computadorizada

Biometria Computadorizada

Campo Visual Computadorizado (Humphrey e Matrix)
Microscopia Especular Computadorizada

Yag Laser e Mapeamento de Retina

IOL Master - Biometria a Laser

[a

ANGIOGRAFIA E RETINOGRAFIA CENTRO CIRURGICO COM INFINITI
COERENCIA OPTICA RETINA E GLAUCOMA DIGITAL E MICROSCOPIO ZEISS
Diregdo:

Dr. Valter Justa
Unicamp, Retina Associates (USA)

Pionelro em cirurgia ocular com laser no Brasil

CRM 794
RQE 88

ESTACIONAMENTO PROPRIO

Dra. Telma Justa
Unicamp, Bascom Palmer Eye Institute (USA)
CRM

www.centrovisual.com.br

T 3254.7700

Dr, Daniel Justa
Bascom Palmer Eye Institute (USA)
Wills Eye Institute Philadelphia (USA)
Hospital do Servidor (SP)

CRM 8725




B | Completar 35 anos
_ enche nosso peito de orgulho.
E, com os pulmaes cheios,
ﬁca facil soprar as velinhas.

A Unimed Fortaleza esta completando 35 anos.
L‘ “Eessa conquista so foi posswel com a participa¢ao

~de todos os clientes, parceiros, colaboradores
};;. médicos cooperados que fizeram parte desta
_ longa caminhada.

‘Muito obrigado a todos. Nos proximos 35 anos,
B . - . . . .

- sua saide vai continuar sempre em primeiro
| “plano.

~ Unimed Fortaleza. 35 anos de muita satide.

0800 275 1919 -
www ummedfortaleza .combr : Umg::eleg | 743

lnu , acebook.com/un medforrl
ﬂ. lmneu;omlun imedfortalez
youu.nbe.comlun medforta |

3 ESTIMULAQI\O MAGNETICA TRANSCRANIANA

E uma técnica ndo invasiva usando campos magnéticos para estimular ou
) arasar fungdes cerebrais. A EMTr permite atingr o cérebro afravés de pulsos
magnéticos e desta forma realizar a MODULAGAO CEREBRAL. AEMTr é
| usado no tratamento da Depressao, Estados Ansiosos, TOC, Transtomo Bipolar,
= Alcoolismo, Dependéncia de Drogas, Dor Central, Fibromialgia, Auxiliar na

Epilepsia Refratéria e Enxaqueca, Déficit Cogniivo (esquecimento)
Zumbido e Auxiliar na reabilitagdo do AVC.

Usamos um neuroestimulador magnético de atta velocidade importado
da Russia, equipado com bobinas duplas “Butterfly” e praticamente
sem efeitos adversos. Procedimento Realizado no Consltorio

DR. OTAVIANO ARARIPE cru- 1713 CEL. 9981.3531

Rua Pereira Filgueiras, 1805 - Aldeota
3244.3838 | 3224.9600 | 9166.1823
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Santa Casa em
simpoésio na Flérida

Por Dr. Erico Holanda

m fevereiro de 2013, ti-

vemos a oportunidade de

participar do Simpésio In-
ternacional de Doengas Colorre-
tais em Fort Lauderdale (EUA). Tal
evento é anualmente promovido
pela Cleveland Clinic - Flérida, e
conta com a participagao de al-
guns dos maiores expoentes em
coloproctologia do mundo.

Na ocasiao, tivemos a opor-
tunidade de assistir brilhantes pa-
lestras de atualizagdo em nossa
especialidade, além de observar o
avango tecnolégico na area da ci-
rurgia colorretal, como a utilizagao
cada vez mais freqiiente da robéti-
ca nos servigos norte americanos
e no mundo. Enhetanto, sob uma
btica critica, pude constatar que
ainda nao foram reproduzidos tra-
balhos que mostrem resultados su-
periores aos da cirurgia colorretal
laparoscépica convencional, e que
justifiquem o seu alto investimen-
to, sobretudo, na atual conjuntura
econdmica global.

Nesse ambito, em relagéo ao
ano passado, foi constatada uma
notéria economia na organizagao
logistica do evento, refletida na
modesta montagem dos stands,
na simples programacgao social e
na ajuda de custo aos palestran-
tes que, diferentemente dos anos
anteriores, ndo foram agraciados
com U$ 1.500,00. Interessante,

ainda, se compararmos com O0s
eventos brasileiros que recente-
mente tivemos a oportunidade de
participar, estes bem mais abasta-
dos.

Porém, a visivel contencao
de gastos foi compensada pelo
auto nivel das conferéncias e dos
palestrantes. Com orgulho, pu-
demos observar que em algumas
areas, como no campo da fisiolo-
gia anorretal, ndo estamos atras,
mas a frente de muitos servigos
mundo afora; isso gragas ao pio-
neirismo dos professores Sérgio e
Stella Regadas, sendo esta uma
unanimidade e referéncia na téc-
nica de ultrassonografia anorretal
endoscépica. Também ficam des-

B . .

5 RIS

Cleveland Clinic:
Florida

WELCOME

24th Jagelman / 34th Turnbull
International Colorectal Disease Symposium

o Purs =y e PRI V0

tacadas as duas brilhantes pales-
tras do professor Sérgio Regadas,
demonstrando a técnica cirirgi-
ca de corregdes de distirbios do
assoalho pélvico,
TREMMS.
Registro ainda a participa-
¢ao do time de colonoscopistas
do hospital Monte Klinikum, com-
posto por mim e pelos colegas Dr.
Leopoldo e Dr. Jean Crispim, este
ultimo, querido mestre, figura hu-
mana fantéstica e agradével, ex-
celente companheiro de viagem.
Entretanto, tal evento nao teria o
mesmo significado e a mesma sa-
tisfacdo sem a companhia da mi-
nha querida esposa, Emmanuela.

denominada
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VACINACAO E
PARA TODA IDADE

advento das vacinas (imu-
Onizagéo) contra doencas

infecciosas representou um
dos maiores avancos da ciéncia em
beneficio da humanidade. Desde
Edward Jenner (1749-1823), mé-
dico britanico descobridor da va-
cina contra variola, até os dias de
hoje, mais de 50 vacinas diferentes
puderam ser utilizadas, contribuin-
do para a erradicagao e controle de
vérias doencas, além da reducao
da morbimortalidade por diversas
outras. Como exemplo, podemos
citar o controle da paralisia flacida
aguda causada pelo virus da po-
liomielite, agravo de elevada leta-
lidade com o qual felizmente nao
convivemos mais e que as gera-
goes mais recentes de médicos nao
tiveram o infortiinio de conhecer.
A reducao substancial de tasos de
sarampo, parotidite, coqueluche,
difteria, tétano neonatal e menin-
gites € outro exemplo de avango
advindo das vacinas.

Contudo, nao é sé na infan-
cia que precisamos manter o calen-
dério de imunizagao em dia. A des-
peito do fato de as criangas terem

sido as grandes beneficia-
rias das vacinas nas tltimas
décadas, estamos diante de
um novo cenario com rela-
Gao ao desenvolvimento e
disponibilizagdo de vacinas
com foco nos adultos. Algu-
mas vacinas aprovadas nos ultimos
anos ja possuem indicagao priori-
taria para adultos. As vacinas con-
tra infeccao pneumocdcica, prin-
cipalmente as do tipo conjugada,
tem causado significativo impacto
na reducao de internamentos e
mortes por infeccao pneumocéci-
ca (pneumonia e meningite) entre
adultos, principalmente idosos e
imunocomprometidos. J& as va-
cinas contra os virus do papiloma
humano (HPV) foram recentemen-
te disponibilizadas para uso clinico,
e seu emprego em paises desenvol-
vidos trouxe redugao significativa
de condilomas (verrugas) genitais e
cancer de colo de ttero. Estas va-
cinas contra HPV, antes indicadas
apenas para adolescentes do sexo
feminino e mulheres jovens, recen-
temente também foram aprovadas
para uso em adolescentes do sexo
masculino e homens jovens. A va-
cina contra os virus influen#z
bém represen"ta exemplo de'im!
biolégico com beneficio inequit
para adultos em todo o mungdc
As oportunidades e ind
¢oes de vacinacao para adoles-
centes, adultos e idosos tem se
ampliado significativamente nos
dltimos anos. Destacam-se as situ-
acoes de deficiéncia imunoldgica,
que sao cada vez mais frequentes
em nossa populagao. Diabetes,

Dr. Roberto da Justa Pires Neto
Médico Infectologista - CRM 5976

insuficiéncia renal cronica, obesi-
dade, transplantes, gravidez, uso
de drogas imunossupressoras, etc.
sao algumas destas situacoes as-
sociadas a um comprometimento
imunoldgico e, consequentemente,
a um risco aumentado de infeccoes
graves potencialmente preveniveis
através de vacinas.

Viagens também sao oportu-
nidades para se pensar em prevenir
doengas através de vacinas. Todo
individuo que pretende viajar deve
checar o risco de doengas no local
de destino e se proteger antes de
embarcar. Quem se dirige ao interior
do Brasil precisa estar imune a febre
amarela. Em viagen$ para o exte-
rior, dependendo do pais de destino,
convém checar g rsituagéo vacinal

estudos demonstrando redugao no
absenteismo em instituigdes publi-
cas e privadas que adotam rotina
de vacinagao regular de trabalha-
dores. Os profissionais da area da
saude sao diretamente beneficia-
dos pela adogao das recomenda-
¢Oes de vacinagao especificas.
Converse com seu meédico
ou com um consultor em vacina-
Gao para adultos e coloque em dia
seu cartdao de vacinagao. Afinal,
vacinagao é para toda idade e va-

cinar é promover satde e qualida-
de de vida.
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Dr. Goihardo Limao

Nasceu em 5 de outubro de 1951, em Fortaleza.
Era filho do empreséario Raimundo Figueiredo Lima
e de Maria Heloisa Peixoto Figueiredo Lima. Morreu
dia 5 de janeiro deste ano os 61 anos de idade.

Em 1976, graduou-se em Medicina pela UFC
e, no ano seguinte, foi residir no Rio de Janeiro para
cursar Residéncia Médica em Cancerologia no Institu-
to Nacional do Cancer.

Em 26 de julho de 1977, casou com a pro-
fessora Maria Hélvia Pinto Figueiredo Lima, e seguiu
para Manaus, onde fundou o Servico de Quimiote-
rapia no Centro de Controle em Oncologia. Ali ficou
por trés anos.

Voltando a terra natal em 1980, tornou-se
médico da Prefeitura de Fortaleza e da Santa Casa de
Misericérdia, até 1981. Nessa época, fundou o Servi-
¢o de Quimioterapia do Instituto do Céncer do Cearé,
no qual permaneceu por quase 20 anos chefiando-o,
e tornando-o referéncia no tratamento oncolégico.

Em janeiro de 1994, fundou a Quimioclinic,
que se tornou a realizagao do seu projeto de sua vida
e referéncia nacional devido a qualidade no trata-

mento em Oncologia Clinica.

A Em 2000, deu por cumprida
sua missao no ICC, quando foi
convidado para chefiar o

Servico de Oncologia
Clinica do Centro
Regional Integra-

do de Oncologia.
Aceitou o desafio
de fazer também
dessa instituicao
um padrao de
alto nivel de qua-
lidade aos pa-
cientes do SUS.
Permaneceu
no CRIO até
2011.

) Dr. Gothwss

Além de ser convidado a participar em diver-
sos eventos médicos nacionais e internacionais, foi
palestrante de importantes temas, Dr. Gothardo atuou
na elaboracéo de dois importantes eventos locais, o
[ Congresso Cearense de Cancerologia, em 2005, e
o II Congresso Cearense de Cancerologia, em 2007.
No ambito nacional, promoveu como presidente um
dos maiores congressos organizados pela Sociedade
Brasileira de Oncologia Clinica, o XVI Congresso Bra-
sileiro de Oncologia Clinica, em 2009, em Fortaleza,
considerado um dos melhores eventos anuais da so-
ciedade.

Integrava a Comissdo Executiva do XVIII
Congresso Brasileiro de Oncologia, que sera realiza-
do em Brasilia, em outubro. Era também o presidente
do [ Congresso Luso-Brasileiro de Oncologia Clinica,
que seré realizado em Fortaleza, em maio, funcdo que
sera exercida por sua filha Dra. lane Pinto Figueiredo
Lima.

Sua contribuicdo na formagéo de uma gera-
cao de oncologistas clinicos foi de suma importancia
para o avango que vivenciamos atualmente no Ceard
e no pais e sua carreira profissional devera ser lem-
brada como exemplo para os novos profissionais de
satde que surgirdo daqui em diante.

Teve trés filhas: lane, oncologista clinica, Fla-
via, radiologista, e Camila Pinto Figueiredo Lima, re-
sidente em Clinica Médica e pretendente a tornar-se
também oncologista. Foram inspiradas no brilhante
exemplo do homem, marido, pai e médico. que foi
durante toda a sua vida.

No dia 5 de janeiro de 2013, Dr. Gothardo
Lima, aos 61 anos de idade, morreu subitamente. A
Oncologia Clinica perdeu um lider nato, homem de
visao, destemido, que nao conhecia desde a juven-
tude, obstaculo que nao pudesse ser transposto, mas
para isso nunca precisou ferir seus principios de ética
pessoal e profissional.

ULTRA-SONOGRAFIA GERAL / DENSITOMETRIA®OSSEA
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(entrada pela Av. Santos Dumont)
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Medicina de Emergéncia
como especmlldade medica

Medicina de
Emergéncia é uma
especialidade médi-
ca reconhecida ofi-
cialmente em mais
de 60 paises, com o
taxa de reconheci-
mento da especia-
lidade acelerando
nos ultimos anos [1].
Informagbes recen-
B tes, epidemiolégicas
@™ c demogréficas, da
| satde piblica desta-
| cam a crescente ne-
cessidade do desen-
volvimento de ME,
§ trauma, e cuidados
intensivos em todos
0s paises no espectro

Dr. Fredk rico Arnaud
pres:dente da
Abramede

sécio-econémico.

De acordo com os estudos da “World Health
Organization”, em 2006, sobre o “Global Burden of
Disease” [2], mudancas mundiais da demogréfica
epidemiolégica mostram agora que as doencgas nao
transmissiveis estdo se tornado a maior causa de mor-
bidade e mortalidade no mundo. Acidente vascular
cerebral, doencas cardiovasculares, céncer e trauma
superaram, pela primeira vez, as doengas transmissi-
veis e sao listadas como as principais causas mundiais
de morte e invalidez.

Sistemas de atendimento de ME sao focados
especificamente na gestao das consequéncias graves
dos processos das doengas nao-transmissiveis, bem
como das doengas transmissiveis, e, portanto, repre-
sentam uma ferramenta importante da satde publica
para reduzir a carga da doenga global no presente e
no futuro, semelhante ao efeito que os programas de
imunizacéo e outras iniciativas da saidde publica tive-
ram com doengas transmissiveis no passado[3].

Nos paises onde ME estd bem estabelecida
como uma especialidade médica por décadas, o valor
da formagao da especialidade de ME e um sistema de
atendimento de emergéncia composta por especialis-
tas em ME, pode parecer auto-evidente para todos os

intervenientes no smtema; de salde; no entanto, em
paises onde a ME ainda nao esta bem estabelecida ou
reconhecida como uma especialidade médica, este
frequentamente nao é o caso. Os oponentes do reco-
nhecimento de ME como uma especialidade nos pa-
ises sem ME tém argumentado que nao hé evidéncia
cientifica de que um sistema de cuidados de emergén-
cia baseados numa especialidade de ME forneceria
beneficios mensuraveis.

Médicos especializados em ME e outros defen-
sores de melhores cuidados de emergéncia em pai-
ses estabelecidos com ME especialidades, entendem
e aceitam, hd muito tempo, a relagao entre o reco-
nhecimento da especialidade de ME, treinamento na
especialidade de ME, e a melhoria na prestacao de
cuidados de emergéncia. Portanto, ndo tem motiva-
¢ao nem necessidade nesses paises para provar sis-
tematicamente o valor e o beneficio dos sistemas de
cuidados de emergéncia baseados na especialidade
de ME, em comparacédo com os nao baseados na es-
pecialidade de ME, ja que as outras especialidades
médicas estabelecidas nao sao obrigadas a justificar
a sua existéncia.

No entanto, em paises onde o ME é novo ou
ainda nao reconhecido, pode haver uma falta de
consciéncia dos beneficios de cuidados de saliide de
emergéncia baseados em ME entre os lideres de sau-
de publica, entao existe uma necessidade de resumir
sistematicamente a evidéncia que apdia o beneficio
de ME, a fim de facilitar o processo de ganhar a apro-
vagado, a adogao ou o reconhecimento oficial de ME
como especialidade. Em paises onde a ME tem sido
bem estabelecida e oficialmente reconhecida, ME tem
interagOes extensas com o resto do sistema de saide
e com outras especialidades que a documentagao os
efeitos diretos de ME por si s6 é problematica. Rea-
lizagéo de estudos “antes e depois” sobre a eficacia
da infrodugao de ME para muitos paises também tem
sido um desafio por causa da mé qualidade e confia-
bilidade dos dados de satide nesses paises antes da
introducéo de ME.

Apesar destes desafios, os autores descobriram
que um extenso corpo de literatura médica tem sido
publicado ao longo das tltimas décadas que apdia o
valor de sistemas de cuidados de emergéncia basea-



dos na especialidade de ME. O objetivo principal do
projeto referido neste artigo é o de corrigir o equivoco

de que houve poucas publicacdes que apbiam o valor
de ME.

Importdncia

Os autores fizeram o “Projeto da Eficacia de ME”
descrito neste documento para fornecer artigos de refe-
rencia compilados que apdiam a eficicia e o valor de
ME. Espera-se que esta revisao de alguns dos artigos de
apoio e das referéncias sera titil para promover o estabe-
lecimento, reconhecimento e desenvolvimento continuo
de ME em paises onde a especialidade esta ainda em
formacao, bem como em paises onde ele ja existe.

Métodos

As tabelas de contetdos dos periédicos selecio-
nados (desde 1995) que estéo preocupados principal-
mente com ME ou com suas sub-especialidades,foram
revistos para identificar artigos que sao relevantes
para a eficicia ou o valor da especialidade de ME.
Além disso, importantes artigos relevantes ja conhe-
cidos pelos autores que foram publicados antes de
1995, ou em outros periédicos (ndo-ME)também fo-
ram incluidos.Os textos completos destes artigos fo-
ram entdo obtidos através de um sistema eletrdnico
de biblioteca médica e primeiro autor revisou o tex-
to de cada artigo para verificar sua relevancia para
a inclusédo. Artigos foram selecionados para inclusao
mostraram um efeito positivo ou benéfico de ME ou
dos médicos formados em ME. Os artigos foram en-
tao verificadas para a inclusao, por consenso dos au-
tores, e todos os autores concordaram com a inclusao
de todos os artigos na compilagao final.Artigos sobre
cuidados pré-hospitalares nao fornecidos por médi-
cos nao foram incluidos. Os artigos selecionados fo-
ram agrupados em nove categorias diferentes. Ja que
este estudo foi composto apenas de uma revisao de
artigos de periédicos, foi isenta de aprovagéo da dire-
toria da revisao institucional.

Os periddicos revisados incluiram: “Annals of
Emergency Medicine”, “Academic Emergency Me-
dicine”, “The American Journal of Emergency Me-
dicine”, e “The Journal of Emergency Medicine” de
janeiro de 1995 até agosto de 2010; “Pre-hospital
and Disaster Medicine” de janeiro de 2002 até julho
de2010; “The Western Journal of Emergency Me-
dicine” e “The International Journal of Emergency
Medicine”de 2008 até julho de 2010; e “The Euro-
pean Journal of Emergency Medicine” de janeiro de
1995 até outubro de 2010.
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R-esultados
Um total de 282 artigos relacionados com a efi-
cacia de ME foram identificados.

Discussdo

Esta reviséo da literatura médica e lecionadas de
1995 com a compilagédo de artigos apoiando a eficacia
ou o valor de ME mostra que hd um grande nimero
de referéncias publicadas para cada subcategoria que
apdia a eficicia e o valor de ME. O contetido e as con-
clusdes dos artigos nos conjuntos identificados acima
fornecem apoio para as seguintes declaragoes (listadas
na mesma ordem que as categorias acima):

1. Médicos treinados em ME podem fornecer
cuidados criticos efetivamente e com seguranga e
executar procedimentos invasivos selecionados.

2. ME fornecido no DE oferece muita eficiéncia
e custo-efetividade da prestacéo de cuidados dentro
do sistema mais amplo de satde.

3. ME e o DE podem fornecer muitas medidas
eficazes na satde publica e na medicina preventiva.

4. Médicos treinados em ME podem interpretar
estudos radiogréaficascom precisao e seguranca.

5. Médicos treinados em ME podem gerenciar
pacientes de trauma seguramente e efetivamente e re-
alizar a gestao avancada das vias aéreas.

6. Médicos treinados em ME podem executar
e interpretar estudos em ultra-som, relacionados aos
diagnésticos e aos procedimentos, com precisao e se-
guranga.

7. Faculdade de ME pode fornecer assisténcia
ao paciente e a formagao médica de alta qualidade, e
sao eficazes para a seguranga do paciente.

8. Médicos treinados em ME podem interpretar
eletrocardiogramas com precisao.

9. Treinamento de residéncia em ME resulta em
melhor atendimento ao paciente no DE.

10. ME é um importante componente para to-
dos os sistemas nacionais de satde.

Conclusées

Ha apoio extenso na literatura médica para a
eficacia, a eficiéncia, ou o valor para ambas,— a ME
como uma especialidade médica e para o atendimen-
to do paciente de emergéncia feito pelos médicos trei-

nados em ME.

The efficacy and value of emergency medicine: a suppor-
tive literature review C James Holliman1*, Terrence M Mulligan2,
Robert E Suter3, Peter Camerond, Lee Wallis5, Philip D Ander-

son6 and Kathleen Clem7
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conirole e
necessidades

acido trico é um metabdli-

to naturalmente produzido

pelo organismo como pro-
duto do catabolismo das purinas,
a adenina e a guanina, que fazem
parte da estrutura quimica do DNA
e do RNA. Niveis elevados de &ci-
do drico no sangue, condigao
conhecida como hiperuricemia,
podem estar relacionados com o
aumento da ingestao de purinas,
produgao aumentada de tal meta-
bélito ou ainda com a diminuicdo
de sua excrecao.

A gota, doenga caracterizada
por episddios recorrentes de artrite
aguda devido a deposigao de cris-
tais nas articulagdes e cartilagens,
estd relacionada com hiperurice-
mia. No entanto, nivel elevado de
acido trico sérico nao é diagnésti-
co da gota, assim como niveis nor-
mais nao excluem a doenca.

Ainda mais forte que a re-
lacéo entre hiperuricemia e gota, é
a associacao do aumento de acido
trico sérico com disfungao renal.
O écido trico é excretado predo-
minantemente pelos rins, podendo
apresentar niveis elevados em pa-

cientes com a fungéo renal compro-
metida. A elevacdo de écido trico
pode levar a formagao de cristais
danosos aos rins. Alguns medica-
mentos, como os diuréticos, tam-
bém contribuem para o aumento
do écido trico no sangue.

Além disso, esta condicdo
parece estar associada com hi-

Mariana Costa de Menezes,
farmacéutrica generalista

pertensao, resisténcia insulinica e §

obesidade, havendo controvérsias

sobre a utilizagdo do é&cido trico °

como fator de risco para doengas
cardiovasculares. Verifica-se tam-
bém a relacéo entre hiperuricemia
em pacientes com neoplasias ma-
lignas, sindromes mieloproliferati-
vas e em fratamento por quimio-
terapia e radioterapia, devido a
rapida renovagao celular. Pacientes
que apresentam niveis elevados de
acido rico sérico devem evitar a
ingestao de alimentos ricos em pu-
rinas, como carnes vermelhas, fei-
jao, tomates e bebidas alcodlicas.
Ja a hipouricemia tem pou-
ca relevancia clinica, podendo ser
observada em casos de doenga
celiaca, dieta pobre em adenina e
guanina e defeitos na reabsorcao

do é&cido trico.

Os valores de referéncia va-
riam conforme o sexo do individuo
e metodologia utilizada na anali-
se, sendo necessario jejum de oito
horas para sua determinagdo. Em
adultos homens, tem-se o valor de
2,5 a 7,0 mg/ dL de sangue. Os
niveis de &cido trico, assim como
todos os resultados laboratoriais,
néo devem ser interpretados isola-
damente, sendo importante o co-
nhecimento de fatores intrinsecos
ao paciente e das condicoes pré-
-analiticas que possam alterar sua
concentragao.

Dr. Paulo Campelo

Cirurgia Geral e Videolaparoscopica ~ CRM7Z534

www.paulocampelo.com:br
CONSULTORIO
Monte Klinikum

RepUblica do Libano; 747
(85)3023.616]
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Devo comecar a tomar
antibiotico e vitamina C?

Hé uma pluralidade tao grande de conceitos nessa simples
pergunta que se evoca a necessidade de construir uma razoavel
grade de informagoes acerca de cada componente. O diagnéstico
de gripe e o de resfriado, bem como a identificacao dos agentes
etiolégicos, o papel dos antibibticos e da vitamina C sao essenciais
para a correta compreensao e tratamento deste grupo patolégi-
co. O mito da triade Gripe-Antibitico-Vitamina C necessita ser
desconstruido para que a automedicagéo nao continue induzindo
aumento progressivo da resisténcia bacteriana e efeitos danosos

imediatos ao paciente.
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Dr. Samuel Bastos Salvador,
coordenador do Estdgio de Clinica
Meédica da Santa Casa de Fortaleza

VIRUS INFLUENZA

Influenza
Virus
Anatomy

O primeiro passo ¢ a identificacao do processo
patolégico em questao. Ha um ditado popular que
resume bem as diferengas envolvidas: “Durante o res-
friado o doente fica atras do lenco e, durante a gripe,
atras do lencgol”.

A gripe (influenza) e o resfriado (rinofaringi-
te) sdo as sindromes infecciosas mais comuns no ser
humano, ocorrem de trés a cinco episédios por ano
de infecces virais do trato respiratério superior no
adulto e de cinco a sete nas criangas.

A gripe é uma doenca infecciosa aguda que
afeta mamiferos e aves. E causada pelo Virus ARN da
familia Orthomyxoviridae com os géneros Influenza-

RINOVIRUS

virus A, B e C como principais patégenos. Particular-
mente importantes sao os subtipos do Influenzavirus
A: HIN1(causador da gripe espanhola de 1918 e da
gripe “suina” de 2009) e HS5N1(causador da gripe
“aviaria” de 2004).

Os sintomas mais comuns sao febre alta com
calafrios, faringoalgia, mialgia, cefaléia, tosse persis-
tente, astenia, inapeténcia e mal estar. Tais sintomas
aparecem abruptamente e podem perdurar por até
duas semanas. Os casos mais graves apresentam alta
letalidade, particularmente em portadores de patolo-
gias crénicas (DPOC, cardiopatias, asma, etc.), imu-
nosuprimidos, criancas pequenas e idosos. Na gravi-
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dez, ha a possibilidade de evolugao para formas mais
graves com repercussoes fetais. Pode ser confundida
com o resfriado, porém a letalidade e a morbidade
associadas a qualificam como muito mais grave. A
transmissdo ocorre entre mamiferos infectados por
meio do ar por tosses ou espirros, criando particu-
las contendo o virus, e pelas fezes de aves infectadas.
Pode também ser transmitida pela saliva, secre¢oes
nasais, fezes, sangue e superficies contaminadas com
estes fluidos corporais. A gripe apresenta um curto pe-
riodo de incubagao, variando de dois a quatro dias. O
contégio inicia-se um a dois dias e dura até sete dias
apds o inicio dos sintomas, com &pice nos segundo
e terceiro dias apés o quadro hipersecretivo pulmo-
nar. As complicagbes mais frequentes sdo: traqueo-
bronquite, pneumonia viral e bacteriana secundaria.
As complicacdes menos frequentes séo: miocardite,
encefalite, radiculite, mielite, Sindrome de Guillain-
-Barré e Sindrome de Reye.

A vacinagao é o principal método de preven-
¢ao e controle da infeccdo gripal, bem como das suas
afec¢oes graves. A composi¢ao da vacina para gripe
sazonal é atualizada a cada ano, de acordo com os vi-
rus circulantes, para garantir a sua eficacia. As vacinas
atualmente em uso no Brasil com atualizagao de feve-

UNIR PESSOAS. LUTAR PELAV

MOBILIZAR FORCAS. CONSTRUIR U
30 MIELHOR. NAO DESIST

DA DIFICULDADE. SONHAR.

0 que motiva a atuagao da Santa Casa é para nds liao e inspiragdo.
Compartilhamos dos mesmos valores e sonhos, e neste momento

tao especial ndo poderiamos deixar de nos fazer presentes.

Uma homenagem do Sinduscon-CE aos 150 anos da Santa Casa de Misericordia.

Sinduscon -

www.sinduscon-ce,org.br

reiro de 2012 apresentam trés tipos de cepas de virus
em combinagdo: um virus similar ao virus influenza
A/California/7/2009 (H1N1), um virus similar ao virus
influenza A/Perth/16/2009 (H3N2) e um virus similar
ao virus influenza B/Brisbane/60/2008.

Além da vacinagao, drogas antivirais especifi-
cas para o influenza virus sao utilizadas nos individu-
os com necessidades terapéuticas especiais (criancas,
idosos e pessoas com comprometimento do sistema
imune). Os principais representantes sao: Oseltamivir
(Tamiflu™) e Zanamivir(Relenza™). A eficacia de tais
farmacos esté condicionada a administragao nas pri-
meiras 48 horas do inicio sintomético. As medicagdes
reduzem a intensidade e duragao dos sintomas bem
como previnem as complicagoes graves da doenca.

O resfriado é uma infecgao branda das vias aé-
reas, causada por varios tipos de virus, em especial
o rinovirus (30-80%), seguido por coronavirus (10-
15%) e influenza (5-15 %). Outros virus em menor
frequéncia também estao associados: parainfluenza
virus, virus sincicial respiratério humano, adenovi-
rus, enterovirus e metapneumovirus. E extremamente
contagioso e a transmissao é feita através de aeros-
s6is da tosse ou esternutacao, pelo contato direto com
maéos infectadas, secrecbes nasais e fomites (objetos
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VIRUS PARAINFLUENZA
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de uso pessoal). O virus pode sobreviver por longos
periodos no ambiente, sendo freqiiente a presenca
de diversos tipos. No total, mais de 200 diferentes es-
pécies virais estao associados a resfriados.

O inicio sintomatico manifesta-se normal-
mente através de alteracoes da percepcao de tem-
peratura (sensacgao de frio), esternutagoes (espirros),
fadiga e ocasional cefaléia (dor de cabega), seguidos
de congestao nasal e tosse. Os mais comuns sdo tos-
se, rinorreia, congestao nasal e faringoalgia. A febre
¢ um achado raro em adultos e idosos, mas usual
em criangas. Alguns sintomas em menor frequéncia
podem acompanhar o quadro clinico: mialgia (dor
muscular), astenia (auséncia ou perda da for¢ga mus-
cular), cefaléia e inapeténcia (falta de apetite). Os
episédios de tosse sdao de menor intensidade e de
duragdo mais curta quando comparados com os ob-
servados na gripe. Em 1/3 das criangas, a tosse tem
uma duragéo superior a dez dias, e em 10% delas
pode perdurar por mais de 25 dias. A presenca e
gravidade da tosse e da febre sao fatores preditivos
para diagnéstico diferencial entre gripe (influenza) e
resfriado (rinofaringite).

O tratamento inclui medidas gerais, como re-
pouso e ingestao de liquidos para manter o nivel de
hidratagao. Os mais indicados para o alivio dos prin-
cipais sintomas do resfriado e incluem: Antipiréticos/
analgésicos (AAS, dipirona, paracetamol, ibuprofeno,
etc.), anti-histaminicos (loratadina, cetirizina, dexclo-
feniramina, fexofenadina, hidroxizine, etc.), descon-
gestionantes nasais (associagcbes com efedrina, oxi-
metazolina, Fenilefrina, etc.) e solugdes salinas nasais.

CORONAVIRUS

A combinagao de farmacos é extremamente comum
e facilmente disponibilizada para pacientes em farma-
cias e drogarias. O risco reside nos efeitos colaterais
em somatério. A utilizagdo de antitussigenos pode
ser extremamente perigosa em criangas menores de
dois anos e deve ser evitada nesta faixa etéaria. Os tra-
tamentos alternativos ainda carecem de provas cien-
tificas que demonstrem a sua eficacia. Os principais
exemplos sao as combinagoes de mel com fitoterapi-
cos diversos, a equindacia, as associagoes de zinco, o
alho, o limao e as infusdes de ervas.

A vitamina C (acido ascérbico) possui proprie-
dades antioxidantes benéficas ao neutralizar diversos
radicais livres do oxigénio, sendo sua principal funcao
a hidroxilagao do coldgeno, favorecendo os processos
anabdlicos relacionados aos ossos, dentes, tendoes e
paredes dos vasos sanguineos. Participa também na
formacao e regulagao de diversos horménios e neuro-
transmissores. Apesar de papel importante em vérias
atividades do sistema imunolégico, nao ha estudos
que comprovem a atuagao efetiva do acido ascérbico
na prevencao e terapéutica da gripe ou do resfriado.

Os antibidticos, por serem agentes antibac-
terianos, ndao possuem agao contra infeccoes virais,
incluindo toda a etiologia dos resfriados e da gripe. A
utilizacdo desnecesséria induz ao aumento da resistén-
cia bacteriana e expde o paciente a efeitos colaterais
destas drogas. Além disso, pode haver, dependendo
da classe do antibiético escolhido, desequilibrio da
flora bacteriana intestinal e alteracdo da flora em éar-
vore respiratéria e trato geniturinario, dificultando a
recuperacao do paciente.
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Durma tranquilo.
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Cirurgias Ortopédicas de

Apos convénio com

a Secretaria de Satide do
Estado, a unidade de or-
topedia da Santa Casa da
Misericérdia de Fortaleza
deverd realizar, todos os
meses, a partir de janei-
ro deste ano de 2013, 40

' cirurgias ortopédicas de
alta complexidade. O fato
¢é extremamente relevante,
pois visa reduzir as enor-

mes filas de paciente que
" aguardam pelo tratamento

Dr. Marcelo Cortez  (irirgico ortopédico espe-

Chefe do servigo de cializado
ortopedia da -
Santa Casa Ainda dentro da

politica da Santa casa de
Fortaleza de prestar servico a populacao mais ca-
rente e de colaborar com as nossas emergéncias
superlotadas, foi também celebrado convenio com
o |.J.F para a realizacao de cirurgias traumatolégicas
em pacientes que aguardam internados com fraturas.
Desses procedimentos cirtirgicos, 15 serao de traumas
e 25 buco-maxilo-facial.

Dr. Marcelo Cortez, chefe do Servigo de Or-
topedia, afirma que dessa maneira a Santa Casa de
Fortaleza volta a ter um papel importante dentro da
ortopedia cearense. As cirurgias de alta complexidade
serao a partir de agora realizadas e esse é s6 o inicio
de um processo que tem como objetivo a reativagao
da clinica ortopédica em suas diversas subespeciali-
dades. Afirma ainda que haverd a incrementacao do
setor de ensino, iniciando com a oferta de aprendiza-
do para o internato e eletivo dos alunos do curso de
medicina e no futuro préximo a residéncia medica.

alta complexidade

Informa também que a Provedoria vem dando todo
0 apoio necessario, inclusive com aquisicao de instru-
mental de ultima geracdo como arco cinirgico e car-
ros de videoartroscopia.

A instituicao ja estd recebendo os pacientes
oriundos, tanto do Estado como do Municipio, uma
equipe de 12 especialistas fazem parte do corpo cli-
nico atendendo e dando o seguimento necessario aos
pacientes. Em sua opiniao, a instituicao filantropica
esta desenvolvendo com muita seriedade o seu papel
social, reabilitando aquelas pessoas que ha meses es-
peram na fila por uma cirurgia ortopédica.
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ARTROPLASTIA
ARTROSCOPIA

(85) 3268.3597

Av. Dom Luiz, 609 | Salas 305, 306 e 307
Aldeota | CEP 60.160-230 | Fortaleza/CE
e-mail: cearamed@oriontelecom.com.br
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Pathus instala central
de coleta na Santa Casa

Laboratério de Pato-

logia Pathus instalou

uma central de coleta

nas dependéncias da

Santa Casa de Misericérdia, lo-

calizado junto ao sefor de marca-

¢ao de consultas. E uma unidade

apta ao receblmento de material

de bibpsias, citologias e pecas ci-

rtrgicas. Faz também a entrega de
laudos anétomo—pétolégicos.

A filosofia de trabalho da

empresa é baseada na procura

pela exceléncia no atendimento e

qualidade de servicos oferecidos a
seus clientes, tendo sido essas ra-
zOes as quais motivaram a implan-
tacao dessa unidade junto a Santa
Casa, para oferecer comodidade e
presteza no atendimento aos pa-
cientes da instituicao.

Os resultados dos exames
estao disponiveis para médicos as-
sistentes e pacientes em até quatro
dias uteis, dependendo da comple-
xidade do exame a ser analisado.
Prazos menores para elaboragao
de laudos anatomo-patolégicos sao
essénciais para avaliacao do estado
do paciente e tomada de conduta,
quer clinica ou cirtirgica, conforme
indicac@o criteriosa e individual por
parte do médico assistente.

Na opiniao da diretora técni-
cado centro laboratorial, Dra Lucia-
na Rocha de Arruda, a reducao do
tempo de entrega das anélises faz
parte de um programa da empresa
de maximizar todas as suas agoes,
beneficiando pacientes e centros
de tratamento avancado que ficam
aptos a seguir suas condutas e ofe-
recer tratamentos direcionados a
diagnésticos mais especificos, con-
forme orientagédo do laudo anéto-
mo-patolégico: “Trabalhamos com
vidas — argumenta — portanto nos
dedicamos ao maximo para reali-
zar exames com 100% de qualida-
de e precisao absoluta, num prazo
curto’.

O laboratério PATHUS reali-
za exames histopatoldgicos de ro-
tina, citologia em geral, exames de
congelagdo e imunoistoquiquimi-
ca, tendo na linha de frente, nada
menos que oito médicos especia-
listas em patologia a disposicao
dos pacientes e médicos assisten-
tes para discutir quaisquer assun-
tos ligados aos exames. Se o médi-
co que requisitou o procedimento
tem qualquer ddvida sobre o resul-
tado, tem acesso direto ao patolo-
gista responsavel, que se dispde
a discutir, revisar e/ou reavaliar o

caso, mediante novas informacées
clinicas para a adequada tomada
de conduta de tratamento.

A empresa mantém sua sede
instalada junto ao HOSPITAL SAO
CARLOS (com exame de congela-
cao disponivel in loco) e POSTOS
DE COLETA em Maracanau, Oto-
médica, Prontoclinica, Hospital Cura
D'Ars (com exame de congelagao
disponivel in loco), Hospital Regio-
nal da Unimed (com exame de con-
gelacao disponivel in loco), Santa
Casa de Misericérdia e em breve no
Harmony Antonio Bezerra.

Dra. Luciana Rocha de
Arruda (CRM 7960) é dire-
tora-técnica do Laboratorio
Pathus, patologista com for-
macdo pela USP de Ribeirao
Preto (Sao Paulo) e mestre em

patologia pela UFC.
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Pensamento

magico
/

uma ferramenta utilizada

para que a crianga perce-

ba a equipe de enferma-

gem como benfeitores,
pessoas que lhe proporcionardao
o bem, a partir de experiéncia ou
personagens conhecidos delas. De
certo que o ambiente hospitalar é
visualizado pela crianca como um
local hostil, onde ira ser submetida
a algumas intervengbes invasivas
dolorosas e desagradéveis, reali-
zadas por desconhecidos, haven-
do uma ruptura dos vinculos fa-
miliares, sociais e afetivos. Sendo
assim, nao existe somente o aco-
metimento pela patologia, mas,
concomitantemente, ha fatores
estressores decorrentes da comple-
xidade da hospitalizacéo, cabendo
a enfermagem proporcionar me-
Ihores condigbes de recuperacéo,
minimizando o stress, angtstia e
ansiedade, devido sua atual con-
dicao.

Sabido que existe uma so-
brecarga de trabalho, com relagao
ao discrepante e elevado nimero
de pacientes sob a responsabilida-
de dos cuidados dos profissionais
de enfermagem, por muitas vezes
a assisténcia é realizada de forma
errbnea, brusca e insatisfatéria

© CENTRAL
Rua Dr. Jodo Moreira, 344
Fone: 3221.2800

para o cliente. Visto por muitas ve-
zes que o cuidado com o paciente
tem sido negligenciado pela en-
fermagem, que volta sua atencéo
para o cuidado com a doenga. Em
alguns casos os cuidados vém sen-
do aplicados de forma técnica e
mecanicista, com bases cientificas,
mas visando apenas O processo
curativo fisiolégico.

Observa-se que algumas
instituicbes se preocupem e vol-
tam sua atengdo para adequar o
ambiente hospitalar pediatrico,
contendo uma brinquedoteca e/
ou figuras ilustrativas nas paredes
dos corredores hospitalares. Nesse
contexto, é de crucial importancia
que a instituicdo volte seu olhar
para a qualificagdo dos profissio-
nais. Quando eles se relacionam
com criangas, necessitam de uma
especificidade da assisténcia vol-
tada para as peculiaridades do
cliente em questdo, levando em
consideragao sua cultura, de for-
ma holistica.

Na aplicagao de agdes cria-
tivas e humanizada, tem-se o pen-
samento mégico da crianca como
um aliado no cuidado de enfer-
magem. Compete ao profissional
enfermeiro e aos demais dedicar-

® CRIO
Rua Francisco Calaga, 1300
Fone: 3284.1515

@ SEST SENAT

Rua Dona Leopoldina, 1050
Fone: 3304.4144

-se um tempo, em momento opor-
tuno, para interagir de forma cria-
tiva com o paciente, na busca da
construcao de vinculos continuos
durante a permanéncia hospitalar,
obtendo, assim, a credibilidade e
a confianga, otimizando a partici-
pacao do paciente no processo de
tratamento, de certa forma obten-
do agilidade e eficiéncia das inter-
vencoes de enfermagem utilizadas.

Tendo a resisténcia da crian-
ca diante de um procedimento in-
vasivo, o tempo aplicado para rea-
lizar o cuidado serd maior, além de
prejudicar a acao do profissional,
também compromete a integrida-
de fisica, psicolégica e emocional
do paciente, pois 0 mesmo sera
submetido por diversas vezes até
se obter sucesso do procedimento.
Para adquirir a colaboracédo e di-
minuir as probabilidades de erros
nas abordagens terapéuticas, a en-
fermagem aborda o pensamento
maégico da crianga, dispensando,
na maioria dos casos, uma imobi-
lizagdo motora e/ou entonagao da
voz de forma agressiva como dis-
positivo de cuidado, que é a forma
que se tem evidenciado no cotidia-
no hospitalar.

Com essa assisténcia dife-
renciada, gera-se um elo entre o
paciente e o profissional, atende-se
as necessidades bésicas da crian-
¢a, proporcionando a promogao
do bem estar biopsicossocial, ob-
tém maior contribuicdo da crianga
ao tratamento, propiciando um

Laboratorio de Patologia Dr. Edilson Gurgel

® CLINICA SAO PAULO
Rua Dr. Joao Moreira, 297 - Centro
Fone: 3212.1321

Laboratorio de Patologia Dr. Edilson Gurgel S/C Ltda,

Rua Dr. Joao Morelra, 344 - Centro - Fortaleza - Ce - CEP 60.030:000 - Tel (85) 3221.2800 / 3253.2409- Tel/Fax(85) 3253.6356 1
lableg@secrel,com.br - e-mail: leg@secrel.com.br



ambiente harmonioso e eficacia no atendimento. Mu-
dancas na realidade hospitalar.
Diante do exposto, cabe ao profissional enfer-

meiro e a equipe de enfermagem se sensibilizar, fazen- ;ao ‘ u, z
do uso do pensamento magico da crianga como aliado

para eficacia do cuidado, proporcionando agbes que Me acostumei com vocé
irdo minimizar o sofrimento da crianca no ambiente
hospitalar, sendo os beneficios para ambas as partes,
englobando a partir da satisfacdo do paciente a otimi-
zacao do cuidado.

Régia Gardenia Barros de Sales graduanda
- 9° semestre da Fatene - Caucaia
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- A lapidacdo do médico é
' na Santa Casa

|

rECH|

| Lutthy Martins Gomes Prado, aluno do

. 7° semestre do Curso de Medicina

y - da UFC - Sobral

&~
g
g Ao longo da academia de medicina,
~ uma das certezas que concluo sobre essa ci-
4 ~ éncia-arte, é que o médico é determinado no
e ir ' estudo tedrico e lapidado na vivéncia pratica.
=~ Narealidade, ¢ até uma verdade fécil de cons-
~ fatar, j& que ao primeiro contato com o pa-
s

ciente e com o ambiente que o engloba, surge
~ uma gama de novas e inesperadas situagoes,
1 nao deixando alternativa senao entender que
| é preciso viver a medicina para ser medicina.
! Especificamente na Santa Casa da Mi-
.~ sericérdia de Fortaleza, a possibilidade de rea-
lizar um acompanhamento
bem préximo ao paciente,
- fazendo sua anamnese,
elaborando hipéteses diag-
" nosticas e prescrevendo
| seu tratamento, certamen-
| te, torna proveitoso esse
estagio, que permite um
entendimento mais abran-
. | gente do quadro clinico
.| que é vivenciado e, assim, beneficia o pacien-
te e o estudante.

Estimo ser de grande valia a realizacao
| desse tipo de estagio para meu futuro profis-
. sional. Por meio desta experiéncia, tenho a
| chance de desenvolver o alguém que alme-
jo ser a partir dos grandes aprendizados, dos
. | exemplos daquele profissional competente,
| da vivéncia em nossa saude publica e do re-
conhecimento e compreensao da dor do pré-
| ximo.

—_—

SERGECON

y@mﬂ&w Contilil

End: Praca Visconde de Pelotas, 68 - Praia de Iracema - Fortaleza/CE

O contato com o doente
é insubstituivel

Camilli Moura Aragao, aluna do 9° semestre do
Curso de Medicina da Unichristus

Desde o século XIX, a
Santa Casa exerce a missao
de trabalhar pela saide da
populacao. Participar dessa
tarefa proporciona ensina-
mentos e vivéncias Unicas,
em especial aos estudantes
de medicina. Ampliei co-
nhecimentos de grande va-
lia 2 minha formagéo pro-

fissional.

Estar
uma equipe hospitalar composta por profissionais de-
dicados a uma causa s, assistir o doente, em muito
enriquece a capacidade de trabalho em grupo. Aqui
se respeita cada integrante e seu papel na equipe, a to-
mada de decisoes é em conjunto (se incluem também
pacientes e familiares), como também de lideranca ao
conduzir determinadas situagdes que demandam ex-
periéncia, por exemplo, o protocolo de ressuscitacao
cardiopulmonar.

inserido em

O estagio coloca o académico no seu futuro
ambiente de trabalho, oferecendo uma amostra das
responsabilidades e desafios posteriores a conquista
do diploma médico. A capacidade de driblar as adver-
sidades do sistema publico de saide, como escassez
de equipamentos ou medicamentos, sem ocasionar
prejuizo ao paciente também fazem parte da realida-
de da pratica médica.

ASSESSORIA E CONSULTORIA
CURSOS E TREINAMENTOS

(85) 3091.5701 |/ 3253.3329

www.sergeconcontabil.cnt.br




Ganhei em maturiddade
e experiéncia

Frika Belizdrio Soares, aluna do 7° se-
mestre do Curso de Medicina da Unifor

O estagio da Santa Casa da Mise-
ricérdia me proporcionou momentos de
grande aprendizado. Me refiro ndo s6 ao
aprendizado académico obtido no con-
tato com cada paciente e com os médi-
€os que nos assistem, mas também ao
aprendizado como pessoa. Aprendi que
devemos procurar amadurecer, porém,
sem perder a compaixao pelo préximo e
sem deixar que a rotina que nos acomo-
de e nos impega de fazermos o nosso melhor. Sou grata
a Deus pela oportunidade dada, aos pacientes que me
possibilitaram conhecer um pouco de suas histérias, aos
médicos e enfermeiros que me passaram um pouco de
suas experiéncias, aos meus colegas estagiérios e a todos
os funcionérios que nos ajudaram. Posso afirmar que o
estagio me acrescentou maturidade e experiéncia, fazen-
do valer a pena todo o esfor¢o e dedicacdo depositados.

S Bescados e M

R SR O.CHA \ .
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Ficar frente a Frente com o
doente é o maximo

Rubens Lopes Sabino, aluno do 6° semestre do
Curso de Medicina da UFC

Tarefa dificil, descrever a importéncia desse es-
tagio para a minha formagao profissional em apenas
algumas linhas. Portanto, devo priorizar o mais impor-
tante momento deste estagio, a vivéncia com os pa-
cientes. Ter a oportunidade de admitir e acompanhar
a evolugao de pacientes de vérias clinicas médicas nos
proporciona amplo aprendizado a cada plantao. Nes-
tes momentos temos a oportunidade de observar si-
nais e sintomas de um paciente e, ao repassa-los para
o preceptor, discuti-los a fim de
definirmos o provével diagndsti-
co e, principalmente, iniciarmos
o tratamento mais adequado.
Nao menos importante foi com-
provar a importancia da empa-
tia no tratamento dos pacientes.
Agradeco a todos aqueles que
contribuiram e contribuem para
fazer desse estagio um importan-
te espaco de formagao médica.

Varejo e Atacédvd

Aceitamos todos os cartoes:
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Vilanise,

um amor para sempre

Na Santa Casa, ha exatos 23 anos, Maria Vilanise Souza Costa foi recepcionista, atuou na emer-
géncia, marcacgao de consultas e, levada a passar uma chuva no Servigo de Ultrasonografia, de la nao
saiu mais. Se d4 bem com os colegas e considera o Dr. Marigelbio Lucena, o melhor chefe do mundo.

Vilanise lembra o tempo em que foi entrevistada pela enfermeira Graga Guimaraes, em 1990,
para conseguir uma colocagao na Irmandade. E faz mengao, tam-
bém, a um sem nimero de pessoas que passaram de colegas
para amigas de verdade.

Sua fung@o maior na Santa Casa é digitar laudos para se-
rem assinados pelo Dr. Marigelbio. Ja se habituou aos hieréglifos
do chefe e lé tudo com a maior destreza.

Mas, a Santa Casa nao lhe deu apenas um emprego. Deu
um marido também. Foi aqui que ela conheceu Tadeu Paulino,
que era acompanhante do pai enfermo. Conversa vai, conversa
vem, e os dois casaram. Vinicius e Virna, os filhos do primeiro
casamento, formam hoje uma familia unida e que encontra no

amor a razao de viver.

As Unimeds Ceard e Vale do Jaguaribe (com sede em Limoeiro do Norte), juntamente com os médicos
cooperados desta regido adquiriram um hospital na cidade de Limoeiro, que sera reformado no intuito de
transformé-lo em uma unidade hospitalar regional. Em breve sera totalmente modificado para atender aos
municipios do Baixo Jaguaribe.

A Unimed Ceard estd investindo na estruturagao de uma rede de servigos proprios nas sedes das Unimeds
filiadas e inovages em tecnologia.

y , ©3453-7777

Unimed £}

Ceara

Dr. Darival Bringel de Olinda -
Presidente Unimed Ceara www.unimedceara.com.br




2 \/‘\ ’\ Santa Casa do Misericérdio de Fortaleza | Abril de 2013 | 65
Al % .
‘ L

Aldenisio
ama tudo o que faz

Faz trés décadas que o técnico de enfermagem José Aldenisio Ribei-
ro da Silva presta servicos a Santa Casa. Iniciou mesmo no Hospital Sao
Vicente. Mal entrou e ja foi fazendo de tudo um pouco, principalmente
administrando medicamentos aos pacientes.

Em 1997 veio para a Santa Casa. A mudanga nao foi benéfica para
ele, porque o servico aumentou. Pediu as contas, mas disseram que aguar-
dasse um substituto. Muitos entraram depois dele, s6 que Aldenisio nao

saiu. E nem pretende fazé-lo téo cedo, principalmente porque se apegou
muito aos doentes.

Basicamente, seu trabalho é retirar os curativos dos doentes para
que sejam analisados os niveis de infecgao porventura existente em cada
um e, em seguida, fazer um novo curativo, até a cicatrizagao total da parte ferida.

Aldenisio esta tao apegado ao servigo que nas folgas sonha com o dia seguinte, cheio de afazeres junto
aos pacientes. E casado com dona Maria Raquel. Tem dois filhos. Nao sabe o que fara na hora da aposenta-
doria, pois espera permanecer na casa.

O Medicind

REPRODUTIVA
DR. FABIO EUGENIO

Tudo sobre Reprodugdo Humana com o médico especialista,
Dr. Fébio Eugénio Rodrigues (CREMEC 5676). B I

L

CENTRO Df MEDICINA R2PROOUTIVA

‘FERTILIZACAO IN-VITRO
-INSEMINAGAO INTRA-UTERINA

‘VITRIFICACAO DE OVULOS E EMBRIOES
‘DIAGNOSTICO GENETICO EMBRIONARIO

www.medicinareprodutiva.com.br

Rua Henriqueta Galeno, 501 ¢ Dionisio Torres * Fortaleza * CE
Fone 85 4012.6361




Professor Teodoro assume’
Comissao de Educagao na Assemb I

o —

Coroando seu segun@oh andato com temas educacionais, o deputa-
do Professor Teod0f@ l’?% ) foi escolhido para presidir a Comissao'de
Educagao da ASSE mbl€la 'Legislativa do Estado do Cear4. : ;1

A nova cg ”!ﬂo)-‘ilC- e colegiado de comissoes técnicas da Assem’
bleia parz A82ehisacura foi estabelecidano tltimo dia 8ide fevereiro,
por. mejOtdereleicao de seus membros. Das 18 comissGes, cincoimuda-
ranuSEUSIe Wbros. A Comissao de Educagio, uma das mais produtlv
elBBBINPOr unanimidade, oldeputado Professor Teodoro (PSD) <@
gpresidente, deixando comoivice a deputada Rachel Marques (P P
Bm plen4rio, o deputado Professor Teodoro agradeceu suaSSSEalTas

para comandar a Gomissao de Educagido da Casa. SegundORSISEHES-
ta funcdo, vai cobrar melhorias do sistema educacionalffiiS@atizar %s
acoes do poder publico e fortalecer as politicas para a alfabetiz AC30; na

idade certa: & i

“Estou satisfeito' em estrear na presidéncia da (L_(mm 5580, UM MO-
mento! muito bom para a area da educagio nOlEeara’e no momento
de esperanca para a'educacio de Fortalezal§ disse, exaltando a ideia
do prefeito Roberto Claudio de convidag @ deputado Ivo Gomes para
exercer a Secretaria Municipal de Edug ‘c.

Na opiniao'do parlamentar, Fortalézasten tudo para melhorar a qua- =
lidade da educacao, uma vez que u_i )‘I pisecretdrio Ivo quem 1mplantou ',
o Paic — Programa de Alfabetizag .na Idade Certa o o
— em Sobral, quando estayg 1A ente da Secretaria
do Desenvolvimento dagE eagao “Foi ele quem
comandou essa muda cJﬂCb postura da rede publica
de ensino. Portant@iflouvo sua atitude de didlogo
com educadores#Stndic catos e também com a rede
de pais, partejmaistinteressada no processo de for-
magcio de ngssasicriancas”.

" Professor Teodoro | DEPUTADO ESTADUAL
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Polnt Suture do Brasll Indistria de Fios Cirtirgicos LTDA
Rua Moacir, 435 - Barra do Ceara - Fortaleza - CE - Brasil °
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Para cuidar de vocé a gente se planejou
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~Sala de Récdperagao Pés Afiestésica - ~—

Posto de Enfermagem

“ Moderno Centro Cirdrgico Nossos Servigos
Com sistema de pressdo positiva e

filtragem do ar ambiente, o que Consultérios Multiespecialidades
I

~ diminui o risco de infeccéo hospitalar. Laboraftrle =
' Centro de Imunizagao
o -
/../ Centro de Reprodug¢do Humana

Clinica de Imagem
Coleta de Sangue de Cordao
Umbilical (células tronco)
Unidade de Video-Histerioscopia
N Diagnéstica e Cirdrgica
Hospital Dia

1 (85) 3031.3551
| Rua Coronel Alves
Teixeira, 1930
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