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Santa Casa da Misericordia de Fortaleza teve a sua inauguragao

formal em 1861. E um hospital vocacionado para o ensino. Os

estudantes de medicina acompanhavam os grandes mestres,
principalmente na area da cirurgia, a procura de aprimorar 0s seus
conhecimentos. O hospital € um celeiro de grande variedade de
patologia devido as suas portas estarem sempre abertas para atender
0S mais carentes.

S6 recentemente, no ano de 2008, a Santa Casa transformou-se
em um hospital de ensino. A Faculdade de Medicina da Christus passou
ausar as suas enfermarias como campo de pratica para os seus alunos.

Ja antes, em 2001, foi instituida a residéncia médica. Inicialmente,
apenas para a especialidade de Cirurgia Geral. Posteriormente,
surgiram as residéncias em Urologia, Cirurgia de Cabega e Pescogo,
Clinica Médica e Coloproctologia. Brevemente, teremos a residéncia
em Oftalmologia e Nefrologia. O hospital conta com excelentes
profissionais nos varios ramos da medicina. S3o realizadas cirurgias nas
diversas especialidades cirurgicas, incluindo cirurgias de alta
complexidade e com destaque especial para as cirurgias minimamente
invasivas com o uso de video.

A Santa Casa é o hospital do Ceara que mais realiza cirurgia pelo
SUS. O centro cirtirgico vem se modernizando a cada dia. Sdo oito salas
cirargicas, todas bem equipadas, com funciondrios com boa
qualificagdo técnica, onde sdo realizadas de 40 a 50 cirurgias didrias.

O Corpo Clinico é composto por profissionais com larga
experiéncia e muito comprometimento com a instituigao.

Por fim, trata-se de um nosocomio de extrema importancia para o
povo cearense.®

|

Dr. José Tarcisio da

Fonseca Dias
Presidente do Centro de Estudos
CRM: 1924 | RQE: 487
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Formatura

Santa Casa forma NOVOS residentes

ais oito médicos cumpriram

residéncia na Santa Casa de

Fortaleza. Para os residentes

de cirurgia-geral, clinica médica e

proctologia, o programa teve dois anos

de duragdo e para os concluintes de
urologia foram trés anos de estudos.

Durante a ceriménia de entrega

de certificados aos concludentes, o

provedor Luiz Marques voltou a destacar

a importancia da Irmandade também
como hospital de ensino e pesquisa.
Marques disse do empenho maior de
todo o staff para que continuemos a
formar pessoas do mais elevado quilate.

Concluiram com brilhantismo a
residéncia médica na Santa Casa os
seguintes profissionais: Dra. Livia Augus-
to Borges Olinda (cirurgia-geral), Dr.
Erico Furtado Brasil de Castro (cirurgia-

geral), Dr. Thiago Cavalcante Araljo de
Oliveira (cirurgia-geral), Dr. Carlos
Alberto da Costa Moraes (clinica
médica), Dra. Edmara Bezerra Guerra
(clinica médica), Dr. Jodo Antonio
Macedo Junior (colo-proctologia), Dr.
Carlos Kleber Diniz Carneiro (urologia) e
Dr. Marcelo Costa Leite de Carvalho
(urologia).®




Certificacao

Dra. Stella Furlani,
diretora-técnica da Santa Casa
CRM: 2478 | RQE: 705

Santa Casa estd para receber, nos
proximos meses, a maior recom-
pensa por tantos esforgos ao longo
de um século e meio de existéncia:
certificagdo pelo Ministério da Educacgdo
como Hospital de Ensino. Sera a confirma-
¢ao do Governo do Brasil de que a irman-
dade, além de salvar vidas no seu cotidiano,
ainda se preocupa com o progresso do
ensino académico médico. De fato, faz
alguns anos que a Santa Casa vem se
transformando em também um grandioso
laboratério numa gigantesca sala de aulas
paraabrigar profissionais da drea de saude.
Desde os anos cinquenta, época da
fundagcao da Faculdade de Medicina do
Ceara, que a Santa Casa ndo apenas recebe
doentes para tratamento, mas oferece suas
dependéncias as praticas médicas. A
Irmandade acolhe estudantes de medicina
e enfermagem de outros cursos ligados a
saide que fazem deste complexo hospi-
talar a sua sala de estudos praticos e o seu
centro de pesquisas. Tudo com um Unico
objetivo: aprimorar na pratica, os conheci-
mentos tedricos auferidos nas faculdades.
ASanta Casatem abrigado também,
ao longo dos anos, alunos do ultimo ano do
Curso de Medicina para cumprirem
internatos curriculares devidamente moni-
torados por preceptores do mais elevado
padrdo. Além disso, o hospital oferece
também uma das melhores residéncias
médicas em vdrias especialidades.
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Santa Casa busca Certifica(;éo
do MEC como hospital de

ensiNo

Mas a principal parte do ensino
médico que a Santa Casa oferece é a
pessoas j& graduadas em medicina que
vem aperfeicoar seu saber e participam de
Residéncia Médica oferecida em vérias
especialidades.

E bem extensa a relagio de docu-
mentos que estd sendo catalogada e que
sera enviada a Brasilia como forma de
pleitear a acreditagdo como Hospital de
Ensino. As exigéncias sdo imensas, o que
significa dizer que para a obtengdo da
certificagdo de uma instituicdo hospitalar
como uma unidade também de ensino,
muitos passos tém que ser dados.

Vdrias agbes ja foram feitas para
preparar a Santa Casa, uma delas é o
reconhecimento como hospital da Rede
Sentinela. Passamos a integrar igualmente
a rede de servicos de salde criada para
realizar avaliagdo da qualidade no @mbito
da tecnovigilancia, hemovigilancia e per-
movigilancia de produtos e equipamentos
apds comercializagdo (VIGIPOS), direta-
mente ligada a Agéncia Nacional de Vigilan-
cia Sanitdria (ANVISA), mas para chegar-
mos aqui palmilhamos muitos caminhos.

Este hospital teve que realizar
ajustes para se adequar as normas ministe-
riais. Ndo foi a toa que se criou uma Gerén-
cia de Risco, uma Ouvidoria e um Nucleo de
Epidemiologia.

E a diretora-técnica da casa, Dra.
Stella Furlani, explica: “Como o préprio
nome estd a indicar, Hospital Sentinela tem
que estar diuturnamente vigilantes, a
postos, para observarmos a qualidade dos
servigos prestados a fim de oferecer um
cuidado seguro ao paciente.” As atividades
como hospital pertencente a Rede

Sentinela devem ser desenvolvidos por
uma Gerencia de Risco que foi conjunta-
mente criada na Santa Casa, assim que
surgiu o desejo desse credenciamento.
Pronto para agir nas mais diversificadas
circunstancias. E ndo sé agir, mas agir de
maneira absolutamente correta.

No primeiro caso precisamos avaliar
da maneira mais criteriosa possivel, como
estamos desenvolvendo nossas atividades,
se o instrumental utilizado é de qualidade e
se o préprio trabalho humano é concreti-
zado de maneira consciente e responsavel.
No caso seguinte, a Ouvidoria pode nos
fornecer um importante feedback do
usudrio, a razdao maior de nossa existéncia.
N3o basta acharmos que estamos fazendo a
coisa certa sem saber a opinido do pacien-
te. Assim como é essencial conhecermos o
perfil epidemiolégico dos nossos usuarios.
E no terceiro caso é imperioso que saiba-
mos, em tempo real, quais as patologias
dos pacientes que estamos cuidando,
dados fornecidos pelo Nucleo de Epidemi-
ologia.

A responsavel maior pela organiza-
¢3o do processo de adequar a Santa Casa
aos ditames preconizados pelo Ministério
da Salude para a obtengdo do credencia-
mento como hospital de ensino é a
diretora-técnica da institui¢do, Dra. Stella
Furlani, que conhece esse trabalho e a
prépria Santa Casa como ninguém. Forma-
da pela UFC em 1977, bem antes da gra-
duagdo ja realizava estagios, curriculares ou
ndo curriculares nos diversos setores da
casa. Depois, ja médica, passou a atuar na
emergéncia, atendimento clinico e no setor
de endoscopia. Saiu para dirigir um hospital
publicoem periodo de tempointegral, mas



Revista da Santa Casa | www.revistadasantacasa.com.br

agora retorna para organizar o pleito de
certificagdo junto ao MEC.

Dra. Stella sente-se absolutamente

segura de que a certificagdo deste comple-
xo como hospital de ensino seré irrever-
sivel. “Temos - afirma — todas as condicBes
para a obten¢do do registro pretendido.
Afinal, a Santa Casa sempre atuou como
ainda hoje o faz, ajudando a formar
médicos em muitas especialidades”.
- “Historicamente — argumenta a- diretora
técnica — a Santa Casa tem sido, desde os
anos cinquenta, o centro formador de
médicos. A grande maioria dos grandes
vultos da medicina cearense passou por
ela. Desde a época da criagdo da Faculdade
de Medicina até hoje, a nossa instituicio
jamais deixou de ser, também, hospital-
escola”.

Uma das exigéncias para que um
hospital se torne também nicleo de ensino
éque eletenha pelo menos 60 por centode

seus pacientes pagos pelo SUS. A Santa
Casa tem quase 100 por cento nessa
categoria. Outra exigéncia fundamental é
que os preceptores tenham o titulo de
especialista. Os nossos preceptores, em
numero de 46 sdo especialistas e muitos
delestém cursos de mestrado e doutorado.

A Santa Casa de Fortaleza vem
cumprindo ha anos as exigéncias do Minis-
tério da Educacdo e, exatamente por isso,
mantém residéncias médicas nas seguintes
especialidades: Cirurgia Geral, Clinica
Médica, Coloproctologia, Urologia e Onco-
logia em Cabega e Pescogo. Neste semestre
a Irmandade esta abrigando duas dezenas
de médicos-residentes.

Ainstituigdo mantém internato para
formandos em clinica médica e todos os
anos realiza processo seletivo para con-
curso publico para admissdo de académi-
cos plantonistas. Na érea de enfermagem o
hospital possui convénio com uma facul

dade e recebe anualmente, estudantes
para que desenvolvam aulas praticas com a
orientag¢do de seus professores em diferen-
tes setores, dentre os quais centro cirtrgico
e UTI.

A acreditagdo do Ministério da
Educagdo, além de representar um passo
gigantesco da Santa Casa—referéncia como
hospital de ensino — agregara outros
valores. Até os proprios repasses finan-
ceiros do Sistema Unico de Satde serdo
diferenciados. Sim, porque aos hospitais de
ensino é concedida, a guisa de incentivo,
uma majoragdo de 28 por cento nas tabelas
de Autorizagdo de Internagdo Hospitalar.

De mais a mais, a propria classe
médica e de outras profissdes ligadas
diretamente a area de salde tera orgulho
de trabalhar numa instituicdo de saude
credenciada pelo Governo do Brasil como
hospital de ensino. ®
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INnfeccao

Dra. Lia Fernandes Alves de Lima,
coordenadora da Comissdo de
Controle de Infecgao Hospitalar- CCIH
CRM: 8308 | RQE: 3673

Revista — Quais os niveis de infecgdo neste
hospital?

Dra. Lia - Utilizamos para o calculo a
Densidade de Incidéncia de Infec¢do (DI).
Trata-se de uma probabilidade relativa ao
tempo de exposicdo. A DI indica a cada
1.000 dias de utilizagdo de um dispositivo,
qual a probabilidade de adquirir uma
infeccdo. A nossa DI de Infecgao Geral no
periodo de janeiro a setembro de 2013 foi
de 2,87. Isso significa que ha o risco de 2,87
a cada 1000 pacientes-dia de contrair
infeccdo no hospital.

Revista - Esses niveis estdo dentro dos
parametros da Organizagdo Mundial de
Saude?

Dra. Lia — Este numero esta dentro do
preconizado pela OMS e pelo Ministério da
Saude.

Revista'— Que setores sao mais afetados
pelainfec¢do?

Dra. Lia — Os maiores pontos de infec¢ao
estdo onde existem pacientes mais criticos,
mais vulnerdveis as infec¢des, naqueles
com maior tempo de permanéncia e croni-
cidade e onde ha quebra de barreiras,
como em procedimentos cirurgicos.
Portanto, ndo é incomum que os setores
com maior indice de infec¢do sejam a UTI,
as especialidades cirtrgicas e os setores de
maiorinvestigagao clinica.
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S50 DAIXISSIMOS os

Indices de infeccéo

esultado de um trabalho metddico e permanente, a Santa Casa esta satisfeita com
os baixos niveis de infecgdo, menos de trés pacientes para cada grupo de mil. A
informacdo é da médica infectologista Lia Fernandes Alves de Lima, coordenadora

da Comissdo de Controle de Infec¢do Hospitalar - CCIH. As enfermarias criticas sdo
inspecionadas pelo menos duas vezes por semana.

Na sua dtica, os resultados obtidos de janeiro a setembro de 2013 sdo muito
animadores, principalmente porque sdo muitos 0s pacientes criticos e mais vulneraveis a
infec¢Ges. O controle de antimicrobianos ajuda, e muito, na detec¢io dos casos. A médica
diz que higienizar as m3os com alcool gel ou dgua e sabdo é imprescindivel para os que tém

contato com os pacientes.

Aseguir, noestilo de perguntas e respostas, a entrevista com a Dra. Lia Fernandes:

Revista — Os visitantes trazem infec¢gdo? Ou
levaminfec¢do paraarua?

Dra. Lia — Qualquer pessoa que entra em
contato com o paciente ou mesmo seu
entorno, pode carregar germes para o
paciente e levar estes consigo. E de funda-
mental importancia a higienizagdo das
m3os, seja com agua e sabdo ou alcool gel,
antes e ap4s o contato com os pacientes.
Revista — O que se faz para detectar
infecgdonas enfermarias?

Dra. Lia — Os enfermeiros da CCIH fazem
visitas duas vezes na semana aos setores
com maior taxa de infec¢do nas enferma-
rias. Além disso, o controle de antimicro-
bianos, resultados de culturas e pedidos de
pareceres também ajuda na detecgdo e
condutados casos.

Revista — E quais os métodos de combate a
infecgdo?

Dra. Lia - Vigildncia (sistema de informa-
¢do: indicadores de processos e resultados)
que mostre onde e quando agir, evitando
surtos e possibilitando o controle de infec-
¢des, educagdo permanente (inclui elabo-
ragdo de normas/protocolos, discussdo de
casos clinicos e treinamento em servico),
uso racional de antimicrobianos, dentre
outros.

Revista—Usamos os métodos mais eficazes
ou 0s mais baratos?

Dra. Lia — No nosso hospital, fazemos um
misto dos dois. Hoje sabemos que o
método mais eficaz no controle da infecgao
hospitalar, também é o mais barato, porém
é o menos valorizado pelos profissionais de
saude, que é a higienizagdo das m3os. Esse
tema deve ser sempre reabordado e
reiterada sua importancia junto a equipe. E
também estamos investindo em novas
tecnologias e métodos diagndsticos com-
plementares.

Revista — Nosso pessoal recebe instrugoes
paraevitarainfec¢do?

Dra. Lia — Sim. Todo profissional que é
admitido no hospital recebe orientagdes
sobre prevengio e controle de infecgao em
nosso hospital. Foi também confeccionado
o Manual de Prevengdo e Controle de
Infecgdes da Santa Casa da Misericordia de
Fortaleza e distribuido em todas as enfer-
marias. Além disso, a CCIH mantém suas
portas abertas, diariamente, para dirimir
quaisquer duvidas.

Revista—0 que falta para reduzirmos ainda
mais os niveis atuais?

Dra. Lia—A Unica forma de reduzir os niveis
de infeccdo nos hospitais é através de
esfor¢o conjunto com as mais diversas
classes da salide. Quando todos tém o
compromisso com o paciente e com 2
instituicdo, essa meta torna-se mais facil de
seralcancada.®
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SUS: ahoraé agora

Sistema Unico de Satde é fruto

da acdo dos sanitaristas brasilei-

ros que embalados pela vonta-
de de ver o Brasil transformado, emergi-
ram da luta contra a ditadura com a ideia
concebida de construir um pais inclu-
dente politica e sanitariamente. A
Constituinte de 1987 acolheu as ideias e
a Constituigdo de 1988 escreveu salde
como “direito de todos e dever do
Estado”.

O Congresso Nacional, embora
conservador, sob forte pressdo, com
uma mao criou um sistema de saude de
inspiragdo socialista e com a outra
negou-lhe o financiamento necessario a
sua efetivagdo. A contradicdo estava
dada na origem. O subfinanciamento
que esmaga o Sistema Unico de Saude
(SUS) e dificulta sua evolugao €, portan-
to, filho da intengdo e ndo do acaso. E
produto de uma sociedade oligdrquica e
capitalista que tem pouca ou quase
nenhuma sensibilidade social.

A crise atual do sistema ndo é
fruto de erro de concepgdo, mas da
impossibilidade técnica em efetivar os
preceitos constitucionais que s3o a base
do SUS: universalidade, equidade e
integralidade na assisténcia. O acimulo
epidemiolégico, a transicdo demogra-
fica, oincremento tecnolégico, o modelo
assistencial com foco em doengas
agudas pressionam o sistema e exigem a
defini¢do sobre qual modelo institu-
cional o Brasil quer instituir e quanto a
sociedade esta disposta a pagar por ele.
Este dilema necessita ser superado!

O mundo se debate a procura de

férmulas que conciliem a necessidade da
populagdo por mais satide e os custos ja
inalcangdveis para muitos paises. A
pressdo por mais qualidade advinda da
maior conscientizagdo das pessoas e do
incremento tecnolégico ndo combina
com a pressao inflacionaria e as neces-
sidades crescentes do setor. Nos Estados
Unidos as projegdes sdo de gastos
superiores a 20% do Produto Interno
Bruto americano em 2020' e mesmo
assim ndo ddo conta da pressdo do
mercado. Isso mesmo: do mercado. E é
pra ld que querem nos levar. Transformar
asalde do Brasil em campo de prética da
medicina privada subsidiada com recur-
sos plblicos é objetivo de muitos. Haja
vista a renuncia fiscal dada aos planos
privados que j3 ultrapassa 15 bilhdes de
reaisporano.

Os nossos desafios, no entanto,
devem ser enfrentados e o SUS pode
continuar evoluindo se a participagdo do
governo federal for justa e a reposigdo
dos recursos garantida ja. Superar o
subfinanciamento crénico do setor é
uma obrigagdo da Unido que aos poucos
se demite desse compromisso compro-
metendo hd anos apenas 1,75% do PIB?,
bem abaixo dos gastos de outros paises
com sistemas de satide ditos universais. E
inconcebivel que apenas 44% dos
recursos publicos do setor venham desta
esfera, enquanto estados e municipios,
que juntos amealham menos de 50% das
receitas disponiveis, arquem com as
obriga¢des advindas da descentralizagdo
da salde. Precisa que no rastro do
sucesso da saude, responsdvel por mais

Analise

Dr. Jurandi Frutuoso,
médico e Mestre em Saude Coletiva (UnB).
CRM: 3221

de 11% dos empregos formais do pafs
(mais de 3 milhdes — IBGE, 2009, sendo
1.7 milhdes publicos) e por 10% do PIB
nacional surja a vontade politica para
fazerdo setor prioridade de fato.

O SUS tem o reconhecimento
mundial pelo programa de imunizagdo,
DST/AIDS, transplante, medicamentos,
expansdo de cobertura na Atencdo
Primaria com mais de 30.000 equipes de
Saude da Familia e outro tanto de satde
bucal e uma extensa rede assistencial.
Tudoisso foi implantado em 25 anos num
pais de dimensdes gigantescas, com
desigualdades regionais gritantes, dife-
rengas sociais tdo evidentes que nos faz
perguntar como isso foi possivel aconte-
cer. Por isso, vamos precisar de todos
(gestores, trabalhadores, sociedade,
etc..) para efetiva-lo, pois nenhuma
sociedade evoluird se as 'partes' atuarem
isoladamente. E necessdria ag3o conjun-
ta fruto da consciéncia coletiva onde a
responsabilidade social seja a marca da
solidariedade. A dire¢do serd ditada pela
nossa responsabilidade e o resultado
produto da nossa decisdo. ®

1- PricewaterhouseCoopers Health Institute, 2006
2- Camara dos Deputados- Nota Técnica n® 012, 2013
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Mesa redonda

Dr. José Wilson Mourdo de Farias,

diretor-clinico da Santa Casa
CRM: 3485 | RQE: 1005

xtrapolam os muros da Santa Casa

as reunioes cientificas promovidas

semanalmente pela equipe médica
do Servigo de Oncologia, Departamento
de Cirurgia de Cabega e Pescogo. Esses
encontros tém o objetivo de discutir e
estudar casos de pacientes com patolo-
gias de dificil decisdo para uma conduta e
que sdo de interesse para a disseminagdo
do conhecimento. As reunides ocorrem
sempre nas manhds das tergas-feiras,
onde especialistas em cancerologia reu-
nem-se cedinho no auditério do Servigo
de Oncologia buscando dentre as diversas
opinides dos profissionais presentes a
melhor conduta no tratamento daquele
paciente, gerando um grande beneficio
para o usudrio, que semduvida receberd o
melhor cuidado possivel, assim como
para os profissionais envolvidos que parti-
cipam de um ambiente de enorme
aprendizagem.

Casos clinicos de diagndsticos du-
bios, contraditérios, complexos, e de inte-
resse académico, sdo levados a esses
encontros interdisciplinares que contam
com a presenca de varios especialistas no
sentindo de que cada um possa colaborar
com o esclarecimento de incertezas dia-
gnosticas, sugestdes de tratamentos,

www.revistadasantacasa.com.br | Revista da Santa Casa

Mesa redonda do Sewvigo de
Ciurgia de Caloega e PeSCOCO

alternativas de conduta e possibilidades
complementares no tratamento. Dentre
as especialidades envolvidas estdo:
Cirurgia de Cabeca e Pescogo, Oncologia
Clinica, Radioterapia, Radiologia, Enfer-
magem, Fonoaudiologia e Fisioterapia.

O intuito maior do encontro, na
opinido do diretor-clinico do hospital, Dr.
José Wilson Mourdo de Farias, Cirurgido
Oncolégico, estd em decidir condutas
dificeis, e promover a atualizagdo dos
participantes desses eventos. A apresen-
tagdo de casos nos quais pairam duvidas
quanto ao diagndstico ou a maneira como
deve ser feita a intervencao cirdrgica —se
for o caso—ja representa crescimento nos
conhecimentos para os que deles fazem
parte, segundo o Dr. José Wilson Meireles
da Trindade, Cirurgido de Cabega e Pes-
cogo, Chefe da Clinica Oncoldgica, e que
dirige os trabalhos da Mesa Redonda.

Esses encontros cientificos da
Santa Casa vém sendo realizados ha mais
de dez anos. Por sua natureza tém contri-
buido de sobremaneira para dirimir
inquietagdes sobre casos complexos,
proporcionando atualizagdo para a equipe

ja experiente, assim como produzindo
conhecimentos cientificos, pratico para os
médicos Residentes, alunos do internato e
da graduagdo. Eles aprendem muito
nessas oportunidades exatamente porque
estdo tratando de casos reais e singulares,
de pacientes da prépria instituicdo.

“A partir dessas reuniGes — argu-
menta o Dr. Wilson Mourdo — as decisoes
tomadas passam a ser coletivas. Sdo
apresentados o paciente e sua patologia,
que é discutida pelos presentes e a melhor
perspectiva de tratamento indicada pelo
grupo sera adotada. Importante destacar
que o proprio paciente ou um seu repre-
sentante pode opinar e, em alguns casos,
até questionar uma conduta proposta
para o seu tratamento”.

Participam da Sessdo todos os
“staffs” do Servigo de Cirurgia de Cabega e
Pescogo, que sdo os Drs. Wilson Meireles,
Wilson Mourdo, Marcelo Esmeraldo,
Sergio de Barros, Pedro Collares, André
Cortez, Glebert Monteiro e Janudrio
Farias. Vale ressaltar que os Drs. André e
Glebert tiveram sua formacgdo no préprio
Servigo.A Oncologia Clinica é represen
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tada pela Dra. Kelly Cristina Carneiro. O
radioterapeuta é o Dr. Wellington Moura
(Crio). A Radiologia € representada pelo
Dr. Daniel Tavora. O Residente de Cirurgia
de Cabega e Pescogo do Servigo Dr.
Valdécio (R4). Residentes da Cirurgia Geral
em estégio opcional. Cirurgia Buco-Maxilo
Facial Drs. José Maria Sampaio e Stelio
Filho. A fisoterapeura responsavel é Dra.
Karinne, e a Enfermeira do Servico Dra.

Rafaelly. Participam também alunos da
graduagdo da Faculdade de Medicina
Unichristus (72 Semestre), alunos da Liga
de Cirurgia de Cabega e Pescogo da UFC.
Os trabalhos vdo além das discus-
soes de casos clinicos, pois existe também
uma programacdo tedrica, para a forma-
¢3o dos residentes, na qual o préprio
apresenta resumos de estudos cientificos
para os demais. Eles também recebem

profissionais convidados de outros servi-
¢os para dar aulas de atualizagdo quando
se faz necessario essa complementagao.
Os resultados tém sido animadores,
principalmente porque traz a possibili-
dade de interligacdo da pratica com a
teoria, ampliando os conhecimentos
daqueles dos quais a decisdo contribuira
parasalvarvidas. ®




www.revistadasantacasa.com.br | Revista da Santa Casa

Mesa Redonda 2

Dr. André Pires Cortez,
cirurgido de cabega e pescogo da Santa Casa
CRM: 7736 | RQE: 4263

m 1996, ingressei na Santa Casa

como académico de medicina do

42 periodo. Iniciei pelo Servigo de
Oncologia. Naquela época nds ja partici-
pavamos de discussoes cientificas no
auditério da Oncologia. Mais tarde
enquanto residente de cirurgia geral
pude desfrutar de momentos proveito-
sos de conhecimento naquele mesmo
auditorio.

E foi nessa época, em 2004/2005
que comecei a participar mais ativa-
mente das reunioes do Servigo de Cirur-
gia de Cabega e Pescogo. Essa decisao
também me abriu os olhos para a espe-
cialidade e principalmente para a pos-
sibilidade de um dia poder estar ali,
naquele lugar, passando um pouco da
minha experiéncia.

Pois bem. O tempo passou e pude
perceber que a importancia daquela
reunido vai além do conhecimento

Bem mais.que uma

reuNIao cientfica

cientifico compartilhado por todos.
Criou-se um vinculo com a Santa Casa de
tal forma que até mesmo casos
complexos de consultério particular
podem ser discutidos.

A reunido acontece semanal-
mente todas as tergas feiras a partir das
8h da manhd estendendo-se até as 11
horas. Nela cada membro do servico
apresenta casos complexos ou ndo, de
interesse académico, para a discussdo e
opinidao de cada membro.

Participam dessa reunido Dr.
Wilson Meireles (chefe do Servico de
Oncologia), Dr Wilson Mourdo (diretor
clinico), e os demais membros do staff da
Cabega e Pescogo (Dr. Marcelo
Esmeraldo, Dr. Sérgio de Barros, Dr. André
Cortez, Dr. Pedro Collares, Dr. Francisco
Bomfim, Dr. Francisco Janudrio, Dr.
Glebert Monteiro), além de Oncologista
Clinico (Dra. Kelly Crystine), Radiotera-
peuta (Dr. Wellington Barros), Cirurgides
Buco-Maxilo-Faciais (Dr. José Maria
Sampaio, Dr. Stélio Neto),Radiologista (Dr.
Daniel Tavora), Fisioterapeuta, Enfer-
meira, afora académicos de medicina da
Unichristus.

L3 se discutem os casos e também
temos a oportunidade de convidar ex-
poentes em areas afins da cabeca e
pescogo para apresentarem aulas sobre
assuntos variados (médico nuclear,
otorrinolaringologista, neurocirurgido).
Alem disso o residente do Servigo de
Cabega e Pescogo apresenta semanal-
mente aulas do programa de residéncia
médica e artigos publicados em revistas
importantes da especialidade.

O mais importante € o respeito a
opinido de todos nessa sessdo. Ao final de
cada encontro cientifico nds assinamos
um livro de atas onde fica registrada a
decisdo de conduta para cada paciente
apresentado. Isso mostra a unido da
equipe e a maneira democratica que nds
decidimos as questdes. @

>
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Criou-se um vinculo com a
Santa Casa de tal forma que
até mesmo casos complexos
de consultdrio particular
podem ser discutidos. K ;

Profissionais especializados na articulacao
mais impotante do seu corpo: o joelho.

* Dr. Jodo Bosco Nogueira * Dr. Leonardo Herdclio * Dr. Marcelo Cortez

Clinica » Ortopedia » Artroscopla * Traumatologla » Cirurgia do Joelho

Clinica Wellness Center - Centro do Joelho
Rua Joaquim Nabuco, 2577, Dionfsio Torres » Fone: (85) 9933.2000 « 3133.8700
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DIAGNOSTICO POR IMAGEM
Ha 40 anos cuidando da sua imagem

A PRIMEIRA
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DO CEARA

O futuro da medicina diagnéstica
chegou no Ceara.

Nova Ressonancia 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 s
melhor diagnéstico de seus exames. j 4

Mais qualidade , conforto e rapidez

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 diagndstico mais preciso,
além de reduzir consideravelmente o tempo de exame.

E um prazer para a Clinica Trajano Almeida oferecer esta tecnologia aos
Achieva 3,0 Tesla Tx Transmissao Convencional cearenses.
Multitransmissao

Servigos
- Ressonancia Magnética 1,5T e 3,0T; - Videofluoroscopia da deglutigdo;
- Tomografia Computadorizada Multislice; - Ultrassonografia com Doppler Colorido;
- Mamografia Digital; - Densitometria Ossea;
- Radiologia Digital;
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Df.;ra]ano Almeida Estacionamento gratuito e com manobristas.
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www.revistadasantacasa.com.br | Revista da Santa Casa

Mesa Redonda 3

T

i ¢

B
Bl |

Dr. Glebert Monteiro Pereira,

Cirurgiao de cabega e pescogo da Santa Casa
CRM: 10.792 - RQE: 6125

Servigo de Cirurgia de Cabega e

Pescogo da Santa Casa de Forta-

leza mantém, ha anos, uma
reunido cientifica semanal na qual sdo
discutidos casos clinicos e apresentados
trabalhos cientificos e aulas, o que ajuda
na formagdo do residente, bem como se
torna uma forma de atualizagdo aos
profissionais que participam desse
encontro.

As reunibes semanais, realizadas
no auditdrio da oncologia as tergas-feiras
pela manh3, sdo formadas por profis-
sionais de varias especialidades, dando
enfoque a multidisciplinaridade do
encontro, dentre eles os cirurgiGes de
cabega e pescogo, radioterapeuta, onco-
logista clinico, radiologista, cirurgido
buco-maxilo-facial, residentes, acadeé-
micos de medicina, além de profissionais
da fonoaudiologia, fisioterapia e enfer-
magem.

ADMINISTRAGAO

Todos tém o direito

Os temas e casos clinicos aborda-
dos durante as duas horas de discussdes
sdo aqueles normalmente bem conheci-
dos pelos profissionais, onde cada um
comenta e passa sua opinido e expe-
riéncia. Todos os participantes tém voz e
direito de expressar o que pensam,
tornando a reunido bastante interes-
sante para o residente da especialidade,
pois este vai acumulando informagées e
opinides diversas, assimilando condutas,
as quais contribuem para aprendizagem
prética dos temas da cirurgia de cabega e
pescogo.

O protagonista da reunido é o
paciente. Ele comparece pessoalmente e
é submetido para avaliagdo dos profis-
sionais que ali estdo. Ha discussdes sobre
histéria clinica, exame fisico e exames
complementares de cada doente, che-
gando sempre a um consenso em relagdo
ao diagndstico e conduta.

A Mesa Redonda, como é chama-
da a reunido, serve também como mo-
mento de descontragdo em algumas
ocasides, trazendo a oportunidade de
estar sempre proporcionando reencon-

3253.1060

ESPECIAL E VOCE - 24H NO AR!

. de se EXpressar

tro de amigos e confraternizagdes.

A Santa Casa dispde de um exce-
lente corpo clinico que se retdne toda
semana com multiplos propdsitos, bene-
ficiando a todos, entre pacientes e
profissionais. Portanto, manter a Mesa
Redonda é perpetuar uma das melhores
formas de aprendizagem dos residentes
e formandos, bem como dar continui-
dade a contribuigdo cientifica aos médi-
cos e pacientes. @

Ha discussoes sobre histéria
clinica, exame fisico e exames
complementares de cada
doente, chegando sempre a um
consenso em relagdo ao
diagnostico e conduta.

0800 2755744 | 3254.5744

www.radiotaxifortaleza.com.br
cooprataf@radiotaxifortaleza.com.br
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Pesquisa

j
Emanuella Pinheiro Sindeaux,
farmacéutica bioquimica do Laboratério
de Patologia Dr. Edilson Gurgel

s dados apresentados a seguir

sdo oriundos de um trabalho

académico realizado junto ao
Laboratério Dr. Edilson Gurgel localizado
na Santa Casa de Misericérdia de
Fortaleza. As doengas cardiovasculares
(DCVs), responsaveis pela elevada taxa
de morbidade e mortalidade na maioria
dos paises, tém sido alvo de varios estu-
dos e despertado interesse especial por
atingirem grandes contingentes popula-
cionais, além de representar elevados
custos sociais e econdémicos.

Diversas pesquisas conduzidas
nas Ultimas seis décadas tentam correla-
cionar niveis séricos elevados de acido
urico a uma maior incidéncia de eventos
cardiovasculares. Estudos recentes
concluiram que, em populagdo porta-
dora de hipertensdo arterial, o nivel
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I\elle[e Oric;o associado ao
isco caradiovascular

sérico de acido Urico correlacionou-se a
maior frequéncia de eventos cardiovas-
culares, fato validado também para a
popula¢dogeral.

Diante deste cendrio, o objetivo
do estudo foi correlacionar os perfis
lipidicos e glicémicos com os valores de
acido Urico de pacientes atendidos
naquele laboratdrio. Foram analisadas
219 amostras entre 15 de margo a 15 de
abril de 2013 encaminhadas a andlise
laboratorial em questdo. Foram inclui-
dos no estudo pacientes cujo exame de
amostras foi colhido por pung¢do venosa
nas quais havia solicitagdes de perfil
lipidico e glicemia.

Os parametros bioquimicos utili-
zados no presente estudo como glicemia
de jejum, perfil lipidico e acido urico
foram determinados em aparelho auto-
matico (LABMAX 240%, Labquest®), por
técnicas enzimdticas colorimétricas
seguindo-se todas as recomendagdes do

fabricante. Os dados obtidos ao final da
aplicagdo foram tabulados em planilhas
do software Microsoft Office Excel 2007
para obtengdo dos percentuais expres-
SOS.

Para a classificagdo das dislipide-
mias, utilizou-se o critério laboratorial
adotado pela IV Diretriz Brasileiras de
Dislipidemias e Diretriz de Prevengdo da
Aterosclerose do Departamento de
Aterosclerose da Sociedade Brasileira de
Cardiologia. Todos os procedimentos
aqui adotados seguiram os preceitos
éticos adotados pela comunidade cienti-
fica nacional e internacional que realiza
estudos com humanos.

A populagdo estudada foi com-
posta por 37,% de individuos do sexo
masculino e 63,% feminino. Ao se realizar
a estratificagao dos dados relacionados a
faixa etdria foi verificado que a maior
parte do grupo estudado consistia
de pessoas com idade superior a 60

ARB MED

FABRICACAO PROPRIA DE: Mesas luxo para
Ultrassonografia, ginecologia, exame clinico.
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anos (44,3%), seguido de 50 a 59 anos
com frequéncia de 26,5% e de 40 a 49
anos (18,7%). Em termos de perfil
glicémico, apenas 24,2% dos pacientes
estudados possuiam niveis glicémicos
considerados normais, ou seja, 75,80%
possuiam glicemia alterada, sendo que
31,1% provavelmente eram diabéticos
(glicemia em jejum = 126mg/dL) e
44,7% possuiam glicemia de jejum
inadequada (glicemia em jejum entre
100 e 125 mg/dL), o que configura um
quadrode pré-diabetes.

Em relagdo ao colesterol total,
apenas 18 pacientes (8,2%) apresen-
taram colesterol com niveis normais,
enquanto 201 pacientes (91,8%) obtive-
ram niveis alterados (colesterol total =
240mg/dL). Quanto a solicitacdo de

acido urico, 113 (51,6%) pacientes
tiveram esse analito solicitado em sua
requisicdo e 106 (48,4%) ndo. Dos que
ndo tinham solicitagdo de acido Urico 49
pacientes (49,2%) tinham esse parame-
tro alterado. Dentre os pacientes
estudados 121 (55,3%) tiveram acido
Grico normal (homens: 2,5 a 7,0 mg/dL,
mulheres: 1,5 a 6,0 mg/dL) e 98 (44,7%)
alterados (homens >7,0 mg/dL e
mulheres>6,0mg/dL).

Dos 219 pacientes, 29 (13,24%)
tiveram alteracdo no perfil lipidio,
glicemia e acido urico concomitan-
temente, corroborando com alguns estu-
dos que dizem que tais fatores associa-
dos, e ndo o acido Urico independente,
aumenta o risco para o evento cardiovas-
cular. Portanto, os niveis séricos de acido

Aproveite a vida!
NOs cuidamos da sua saude.

Epvelheq[nento saudavel é 0 papel do genatra

Torre Saude Sao Mateus

urico, quando alterados, sdo um fator de
risco para o desenvolvimento de DCVs.
Quando associados a niveis elevados de
lipideos, bem como valores elevados de
glicemia, acabam apontando que o
paciente acometido por essas alteragées
tem maior risco de desenvolverem
doengas no aparelho circulatorio.
Mesmo com essas evidéncias,
observou-se que muitos prescritores
ndo solicitam esses parametros juntos,
mesmo que haja diversas evidéncias
cientificas demonstrando que, além dos
marcadores lipidicos e glicémicos, o
acido urico também é relevante, pois
mais da metade da amostra estudada
ndo possuia essa solicitagdo, muito
embora possuisse acido urico alterado.®
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Ravena Lima Cajado,
aluna do Curso de Farmacia
da Universidade Federal do Cear3,

Ana Vladia Brasileiro de Aratijo Silva,
farmacéutica residente de Onco-Hematologia HUWC
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Cronica

leucemia mieloide cronica é um

tipo de cancer que afeta as

células mieloides (subtipo de
gldbulos brancos) presentes na medula
Ossea. Esse tecido é responsavel pela
produgdo de todas as células do sangue
do nosso corpo, subdivididas em glébu-
los vermelhos (hemoglobina), plaquetas
egldébulos brancos.

Os trés principais tipos de glébu-
los brancos sdo granuldcitos, mondcitos
e linfécitos e, no caso especifico deste
tipo de leucemia, as células anormais
(malignas) se desenvolvem nas que dao
origem aos granulécitos e mondcitos,
também conhecidas como células mie-
loides.

A doenga ocorre em todas as
faixas etarias. E mais comum em pessoas
de meia idade e idosos. Pacientes sdo
assintomaticos no momento do diagnds-
tico, apresentando uma elevagdo na
contagem de leucdcitos em um exame
laboratorial de rotina. Sintomas incluem
febre, infecgdes, cansago, anemia. Es-
plenomegalia (aumento do volume do
bago) também pode ser encontrado.
Hepatomegalia (aumento do volume do
figado) ocorre, mas € menos comum que
aesplenomegalia.

Em face deste problema, o surgi-
mento do Imatinibe, droga inibidora da

Falha terapéutica

em pacientes com
L eucemia Mieloide

tirosinoquinase, fez com que ocorresse
uma revolu¢do na possibilidade do
tratamento da leucemia nos Gltimos
anos. A partir de 1999, foi divulgada a
utilizagdo deste medicamento como a
primeira linha terapéutica para a doen-
¢a. Entretanto, alguns pacientes desen-
volveram resisténcia a esta droga. Em
face disso, o paciente passou a utilizar
como opgdo terapéutica para o trata-
mento, inibidores de segunda geragdao
de tirosina quinase, como Dasatimibe e
Nilotimibe, com maior poténciado que o
Imatinibe, diminuindo assim a chance de
desenvolvimento de resisténcia ao
tratamento.

Estudo realizado em ambulato-
rio especializado no Hospital Universi-
tario Walter Cantidio, no periodo de
janeiro de 2001 a setembro de 2013
acompanhou 90 pacientes diagnostica-
dos com leucemia. Desses, 55 fazem
tratamento com o Imatinibe; 19 com
Dasatimibe e 16 com Nilotinibe. Em
relagdo ao sexo, 37 eram mulheres e 53
homens. A faixa etdria acometeu pacien-
tesentre 17 e 87 anosdeidade.

Durante este periodo, verificou-
se que 15 pacientes estavam com inibi-
dor de tirosina quinase como terceira
linha de tratamento, indicando resistén-
ciaaotratamento. Foi observado nessa
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populagdo que os preditivos de resis-
téncia variam devido a falha ao
tratamento inicial (resisténcia primaria),
como no caso de intolerdncias hema-
toldgicas ou ndo hematoldgicas, enquan-
to outros perdem uma resposta previa-
mente adquirida (resisténcia secunda-
ria), sendo esta Ultima a mais comum e
associada ao desenvolvimento de muta-
¢oes citogenéticas.

Desses 15 pacientes, seis passa-
ram pela seguinte sequéncia de trata-
mento: Imatinibe-Dasatimibe-Nilotimibe

e nove pela sequéncia Imatinibe-Nilo-
timibe-Dasatimibe.

Observou-se uma taxa de resis-
téncia maior em pacientes que passaram
pela sequéncia de tratamento IMA-
NILO-DASA, como terapia de resgate
ap6s falha de dois TKIs anteriores,
necessitando de estudos mais detalha-
dos acerca deste assunto. A faixa etaria e
o sexo dos pacientes foram categorizados
apenas para delinear o perfil da
populagdo em estudo, ndo estando
associados a ocorréncia de resisténcia. ®

Este artigo reflete trabalho cientifico da autora, apresentado por ocasido da XX
Jornada Cientifica da Santa Casa da Misericdrdia de Fortaleza, em outubro de 2013
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A Ecofor e 0 Grupo Marquise lembram que o espirito cidadio
de Fortaleza ajuda a desenvolver um trabalho em beneficio de
todos e do meio ambiente. Nos conhecemos desde 2003 e
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em domicilio e hospitais, destino final de entulhos e educacso
ambiental, E vocé pode dar uma mao.
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Fica

ra. Tereza Barros Arrais Maia, Ex-

Vice-Diretora Clinica da Santa

Casa de Fortaleza, teve todo o
seu trabalho reconhecido pelo Conselho
Regional de Medicina, que lhe outorgou
o diploma de mérito ético-profissional.
Uma homenagem justa que é também
desta instituicdo e de toda a sociedade
cearense, que sempre viu em Dra. Tereza
um exemplo de honradez, seriedade,
competéncia e ética.

Na Santa Casa desde 1970, dirigiu
com muito aprumo e competéncia o
Servigo de Tisiologia, incumbéncia que
Ihe foi dada pelo Dr. Geraldo Barros de
Oliveira. Eram pelo menos quarenta
leitos com doentes a requererem assis-
téncia especial. Com o correr dos anos,
Dra. Tereza teve que assumir também a
diregdo do recém-criado Servico de
Pneumologia. E dava conta dos dois.

A assisténcia aos doentes era
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Dr. Alzerino de Olivelra - CRO 3053
Especialista em Prétese Dental;

Especialista em Ortodontia;

Mestrando em Prétese Dental;

ENXERTO

CARGA IMEDIATA (sua prétese em 72h e sem abertura de retalho)
Av. Des. Moreira, 2800 S| 305/306 Ed. Santo Amaro
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Dra. Tereza Barros Arrais Maia,
com seus filhos: Danielle, Dra. Tereza e Dr. Riolando.

Meio SEcUlO de ética e de amor a Santa Casa

absoluta. Até o dia em que o governo
federal decidiu que ndo mais pagaria pelo
internamento dos tuberculosos. O
atendimento passaria a ser meramente
ambulatorial. A querida médica conti-
nuou na casa que sempre foi também a
sua vida, sé que administrando a drea de
pneumologia pura. Mas, no tltimo dia do
ano passado deu um até logo aos
doentes e avidainteira dedicada aos seus
pacientes. E que uma nova miss3o lhe foi
confiada, a de ser auditora, cargo que
desempenhacom maestria.

Mas Tereza Barros ja se notabili-
zara antes mesmo de ser graduada pela
Faculdade de Medicina em 1963. No
segundo ano, ja trabalhando com o Dr.
Geraldo de Souza Tomé, professor de
Anatomia Patoldgica, substituiu o mes-
tre ministrando uma palestra para os
alunos do quinto ano sobre tumores de
ovérios, sendo muito aplaudida pelos

Clinica Odontologica
Especializada em Reabilitacao

oral e facial
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presentes.

Graduada, assumiu o primeiro
emprego publico no posto de satide do
municipio de Caucaia. Cumpriu residén-
cia médica em tisiologia no Hospital de
Maracanau e permaneceu naquele cen-
tro especializado por duas décadas,
atuando na drea de tisiologia e no centro
de cirurgia tordcica. S6 largou o emprego
para assumir um outro, no Hospital de
Messejana, onde obteve a segunda
classificagdo em concurso publico.

Querida e admirada por todos, a
Dra. Tereza Barros é uma das pessoas
mais alegres da casa. Diz que a Santa
Casa faz parte do seu histérico profis-
sional. Hoje, além dos multiplos afazeres
como auditora médica, coordena tam-
bém com muita abnegagdo o coral da
Santa Casa que a todos encanta nas suas
apresentagoes. @
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Cirurgia Profilatica da Mama
Indicacoes e Resultados

Dr. Igor Moreira Veras
Médico Radioterapeuta do CRIO
CRM: 7195 | RQE: 3484

cancer de mama é, atual-

mente, 3 neoplasia maligna

mais incidente e a primeira
causa de mortalidade por neoplasia
entre as brasileiras. A maior parte
desses canceres é causada pela
interacdo de fatores genéticos e
ambientais. Recentemente, com a
exposicao na midia do caso da atriz
Angelina Jolie, tem-se dado uma
importancia especial aos casos de
cancer de mama de origem familiar,
bem como dos possiveis métodos de
prevencao, em especial a cirurgia
profilaticada mama.

Com base em estudos em
membros de familias com muditiplos
casos de cancer de mama, evidenciou-
se a ligacdo desses casos com uma
alteracdao dos genes supressores de
tumor BRCAI e BRCA2, genes
envolvidos em aspectos centrais do
metabolismo celular, tais como reparo

de danos ao DNA, regulacao da
expressao génica e controle do ciclo
celular. Alteragdées nesses genes
acomentem as vias de reparo do DNA,
levando ao acumulo de mutagbes e
ocasionando em um alto risco de
cancer.

Acredita-se que o BRCA-1 seja
responsavel por cerca de 45-50% de
todos os casos de cancer de mama
hereditarios e as portadoras dessa
mutagao possuem um risco cumula-
tivo vital de desenvolver cancer de
mama de 40-65% até os 80 anos de
idade. Em relagao ao BRCA-2, a
mutagao esta associada ao desenvol-
vimento de multiplos tumores, sendo
responsavel por cerca de 30-40% de
todos os casos de cancer de mama
hereditarios.

As mulheres com mutacdo de
BRCA1 ou BRCAZ2 sao beneficiadas
com o rastreamento e 80% delas
podem ter o cancer diagnosticado
precocemente. A mastectomia profi-
latica é uma opgao para prevenir o
cancer de mama em mulheres com aito
risco para a doenga, mas sua efetivi-
dade ainda ndo esta bem determina-
da. Essa técnica consiste na retirada
das mamas, preservando a pele e o
complexo aréolo-papilar das pa-
cientes, sendo removido aproxima-
damente 90% do tecido mamario.
Trata-se de um procedimento que
ainda causa muita polémica e
controvérsias no meio médico tanto
em relagdo a indicacdo, quanto aos
resultados em relagdao a efetiva
reducdo da incidéncia de cancer de
mama. Apesar de nao termos tra-
balhos comparando a mastectomia
profildtica com outros métodos de
prevengdao, como a quimioprofilaxia,

por exemplo, existe um consenso de
que a mastectomia profildtica sé deve
ser realizada em pacientes que
apresentam histérico familiar positivo,
ou seja, aquelas pacientes com histéria
familiar de cancer de mama em
parentes de primeiro grau, com idade
abaixo de 40 anos ou mutacoes
confirmadas de BRCAl e BRCAZ,
devendo ser proposta de uma forma
ideal para as pacientes de até 35 anos,
onde o ganho de sobrevida seria mais
vantajoso.

Apesar da probabilidade de
diminuicdo em até 90% das chances
do desenvolvimento de cancer de
mama, bem como o impacto psicol6-
gico positivo em relagcao com a
diminuigcdo da preocupagao emocional
com o desenvolvimento da doenca,
esse procedimento nao é isento de
complicagoes. Séries de mastectomias
profildticas mostram um indice de
complicagoes infecciosas e de mal
resultado estético que pode chegar a
20% dos casos. Todavia, apesar desse
risco, cerca de 70% das pacientes
apresentam um bom indice de satis-
facdo. E importante lembrar também
que a paciente pode apresentar
alteragoes em relacao a sensibilidade
das mamas, o que pode vir a impactar
em sua vida sexual. Apesar de toda a
visibilidade dada em relagao a
mastectomia profildtica, € importante
que a indicacao seja sempre discutida
com o mastologista, levando-se em
consideragao o custo-beneficio e as
outras modalidades de prevencao, a
fim de que, dessa forma, possamos
obter o melhor beneficio para as
pacientes que possuem uma real
indicagao para esse procedimento. @
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Depoimento

Larissa Logrado Aguiar,
académica plantonista da Santa Casa
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Um estagio

ennauecedor

m busca da vivéncia pratica da

medicina, académicos procuram

estagios que possam levar-lhe a
experiéncias valiosas. A Santa Casa de
Misericordia constitui um multicentro
com variadas especialidades, o que
proporciona o contato com varios tipos
de pacientes e patologias. A prética se
baseia no tedrico e o tedrico se firma na
prética. Sendo, portanto, esse um estagio
que deve unir esses dois pontos, por isso,
é de grande importancia entender que o
principal responsdvel pelo aproveita-
mento dessas oportunidades é o préprio
estagidrio.

O académico para tornar-se um
bom médico necessita desenvolver habi-
lidades psiquicas e manuais, como con-
versar, ouvir, perguntar, raciocinar,
direcionar, investigar, enxergar, auscultar
e palpar. Essas caracteristicas devem ser
almejadas e aperfeigoadas, sempre
associadas com a humanizagdo dessa
ciéncia, pois a Medicina é um estudo que
nasceu para ajudar o ser humano; ela
envolve um estado de fragilidade do
outro, e isso ndo pode nunca ser

ERGECON
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esquecido. Afinal, a medicina surgiu ndo
por uma busca implacavel da cura, mas
antes por uma necessidade de aliviar o
sofrimento do outro.

O estdgio foi fundamental para
que eu pudesse aperfeigoar habilidades
de anamnese e exame fisico e o
desenvolvimento de raciocinio clinico,
conduta médica e prescrigdo. Entretan-
to, 0 meu maior aprendizado na Santa
Casa foi desenvolvimento pessoal.
Quando nos deparamos com arealidade,
podemos encontrar 0 que nao esperava-
mos, nos sentimos amedrontados e
ansiosos, mas devemos aprender a
superar esses sentimentos e usa-los
como ferramenta para o estudo e dedica-
¢do. O estdgio me ajudou a enxergar o
tipo de médico que desejo me espelhare
o tipo de Medicina que nunca devo parar
de sonhar, pois dos sonhos nasce a
busca, aqual sereflete nas agdes.

Sou muito grata a essa excelente
experiéncia e a todos os profissionais
que me ajudaram de modos variados a
adquirir conhecimento e experiéncia. ®

ASSESSORIA E CONSULTORIA
CURSOS E TREINAMENTOS

(85) 3091.5701 / 3253.3329

www.sergeconcontabil.cnt.br
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Humanizar. ..

necessidade de se falar de

humanizagdo no atendimento

em saude surge quando se cons-
tata que a evolugdo dos servigos de
satde ndo tem sido acompanhada por
um avango correspondente na qualidade
do contato humano. Parece que, em
muitos ambientes hospitalares, dispen-
sam muitas vezes qualquer iniciativa
para melhorar o contato interpessoal, o
conforto e qualidade de vida do p-
aciente.

Os procedimentos médicos e a
metodologia do atendimento em saude
muitas vezes subestimam e descon-
sideram as necessidades emocionais e
psiquicas dos pacientes. Os motivos do
distanciamento humano no atendi-
mento vao além das eventuais dificulda-
des de recursos materiais, o descaso
humanitario deve ser procurado na
intimidade das pessoas que atendem a
drea da saude, seja na falta de empatia,
na arrogancia, no simples descaso, na
falta de vocagao ou no comercialismo da
profissado.

Muitas dificuldades enfrentadas
pelos pacientes poderiam ser evitadas
quando se ouve, compreende, acolhe,
considera e respeita suas opinides,
queixas e necessidades. Valorizando e

deixando o paciente se manifestar e
participar das decisdes e procedimentos
necessarios a eles proprios.

Humanizar o atendimento em
satude é enaltecer o desejavel compor-
tamento ético com os devidos cuidados
dirigidos as necessidades existenciais dos
pacientes. Humanizar é também investir
em melhorias nas condiges de trabalho
dos profissionais da area, é alcangar
beneficios para a satude e qualidade de
vida dos usudrios, dos profissionais e da
comunidade.

Afinal, o que é ser um profissional
humanizado....

Em razdo do desenvolvimento
tecnolégico na medicina, alguns aspectos
mais sublimes do paciente, tais como
suas emogdes, suas crengas e valores,
ficaram em segundo ou terceiro planos. A
doenga, entretanto, objeto do saber
cientificamente reconhecido, passou a
monopolizar a aten¢do do ato médico. E
foi com esse enfoque que a medicina se
desumanizou.

Humanizar o atendimento ndo é
apenas chamar o paciente pelo nome,
nem ter constantemente um sorriso nos
labios. Vai adiante disso.E compreender
os medos, angustias e incertezas, é dar
apoio e atengdo permanente a ele.

Nayana Marques Vidal,

interna décimo semestre Unichristus.

Humanizar também €, além do atendi-
mento fraterno e humano, procurar
aperfeicoar os conhecimentos técnicos
para poder oferecer o seu melhor como
profissional.

Foi nesse contesto que vivi 0s
ltimos quatro meses do meu internato.
Vale ressaltar que o ganho foi uma via de
mao tripla: os pacientes nos ensinando e
nos dando oportunidade de aprender
com suas doengas e seus aspectos
psicossociais, os professores e residentes
aprimorando nossa técnica e treinamen-
to para situagdes inusitadas e nosso
trabalho didria ajudando no funciona-
mento do servigo de cirurgia.

Gostaria de agradecer em espe-
cial @ coordenagdo do Dr. Gleydson
Borges que nos guiou a todo o momento
mesmo em situagdes adversas a seguir
de maneira correta e ética, pelo simples
fato de viver em exemplo aquilo que fala.

Aqui encontrei pessoas dispostas
a darem o seu melhor em fungdo do
amor ao proximo. @

CRM: 5865 | RQE: 2394

Elmiro Heli Martins

Cirurgia Plastica Estética e Reparadora

Membro especialista da sociedade brasileira de cirurgla plastica

HARMONY MEDICAL CENTER OTOMEDICA
Av. Dom Luis, 1233 - 6° andar - Sala 604 Av. 13 de maio, 1189 - Falima
Fone:(85) 3486.6003 Fones:(85) 3304.7474 / 7455




Odontologia

7 ]

Dra. Renata Nicodemos da Cruz Santana,
especialista em Ortodontia - UNIABO/ABO CE,
professora dos Cursos de Especializagdo em
Ortodontia da UFC e da UNIABO/ABO CE
CRO: 4817

rtodontia e ortopedia facial sdo
ramos da odontologia especiali-

zados no diagndstico, prevengdo e
tratamento das deformidades dentais e
faciais. Visam a harmonia entre dentes,
labios e ossos makxilares, levando, conse-
quentemente, aum equilibrio facial.

A ortopedia facial visa a um bom
relacionamento das bases dsseas nas quais
os dentes se encontram posicionados: a
maxila e a mandibula. Assim sendo, a
ortopedia facial deve ser aplicada nos
pacientes em fase de crescimento, pois é
durante este periodo que o processo de
desenvolvimento dos ossos faciais ainda
pode ser influenciado pelo tratamento.
Com o auxilio de aparelhos ortopédicos, a
ortopedia estimula, contém ou redireciona
esse crescimento. Quando a maturidade
Gssea é atingida, o tratamento ortopédico
s6 é possivel através de uma intervengao
denominada cirurgia ortognatica.

Aortodontia, porsuavez, tem como
finalidade posicionar corretamente os
dentes, podendo ser realizada tanto em
criangas quanto em adultos. Esse trata-
mento € possivel porque a movimentagao
dos dentes com a ajuda de aparelhos
ortodonticos independe do crescimento.
Os aparelhos ortoddnticos podem ser do
tipo removivel com agdo limitada, ou fixo,
com acdo e controle maiores sobre a
movimentagdo dentdria.
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Analisando e tratando as
deformidades dentais e faciais

Além da obteng3o e da estabilidade
de um belo sorriso, o tratamento ortodon-
tico busca o equilibrio no desempenho das
funcdes exercidas pelo sistema estomato-
gndtico, dentre elas a respiratdria, masti-
gatéria, degluticdo e fonatdria, processos
que est3o diretamente relacionados a agdo
de musculos, ossos e dentes. Além disso, o
correto posicionamento dos dentes,
juntamente com um bom relacionamento
entre a mandibula e a maxila, levando a
uma oclusdo ideal, pode, ainda, prevenir
eventuais disfungbes das articulagdes da
mandibula com o cranio - Articulagdes
Témporo-Mandibulares (ATMs)- associa-
dasadoresfaciais.

A maloclusdo se desenvolve quando
o equilibrio entre dentes, musculos e
esqueleto € rompido. Este desequilibrio
pode ter causas hereditarias ou ambientais,
tais como hdabitos bucais deletérios, pro-
blemas respiratdrios, alteragdes funcionais,
perda precoce de dentes deciduos,
influéncias nutricionais, alteragées hormo-
nais, traumas e tumores. A interagdo destes
problemas exige diagndstico, planejamento
e tratamento minuciosos.

i

e

Casos severos de deformidades
dentofaciais requerem abordagem multi-
profissional, combinando ortodontia e
cirurgia buco-maxilo-facial, além de outras
areas, como fonoaudiologia e fisioterapia,
para obtengdo de um tratamento satisfa-
torio. O ortodontista, juntamente com o
cirurgido buco-maxilo-facial, planejard o
tratamento, visando a uma futura interven-
¢do cirdrgica. Para realizar um tratamento
orto-cirargico, ha um periodo inicial de
intervencdo, através do uso de aparelhos
fixos, com o objetivo de alinhar e nivelar
corretamente os dentes. Em sequéncia, o
paciente sera submetido a cirurgia ortog-
natica e retornard posteriormente ao
ortodontista para a finalizagdo do trata-
mento, restabelecendo-se, assim, ideal
padrdofacial, oclusal e estético.

A Santa Casa da Misericordia de
Fortaleza conta com servigo especializado
em ortodontia e ortopedia facial, tratando
casos simples e complexos com o auxilio da
cirurgia buco-maxilo-facial. Esse servigo
funciona no ambulatério de cirurgia
maxilo-facial, otorrinolaringologia e
odontologia.

Equipe do Servico de Traumatologia e Cirurgia Maxilofacial e Ortodontia e Ortopedia Facial da Santa
Casa: Dr. George Gomes, Dr. Breno Benevides, Dr. José Maria Sampaio (chefe do servi¢o), Dra. Renata
Nicodemos, Dr. Stelio Neto, Dr. Eymard Borges, Dr. Bruno Frota.
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Ultrassom
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Dra. Rafaela Elizabeth Bayas Queiroz,
médica emergencista (Escola de Satide Publica
do Ceard) doutoranda da Faculdade de
Medicina da USP (Ciéncias Médicas)
professora da Unifor
CRM: 11.230

desenvolvimento de aparelhos
de ultrassom portateis com ima-
gens de alta defini¢do e de facil
manuseio trouxe uma nova aplicabilidade
para a ultrassonografia no setor de emer-
géncia, pois possibilitou ao médico assis-
tente (ndo radiologista) obter imagens de
seus pacientes no momento da tomada
de decis3o clinica.
0 objetivo do uso do ultrassom na
emergéncia a beira-leito é ajudar na con-
dutaimediata do paciente grave, reavaliar

Equipe da sala de parada do Hospital de Messejana
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0 novo uso do UIrassom

na emergéncia

a resposta apés a terapéutica usada e
guiar procedimentos usuais na emergén-
cia (puncdo de acesso vascular, paracen-
tese, toracocentese, pericardiocentese e
outros).

O ultrassom na emergéncia res-
ponde perguntas dicotdmicas através de
protocolos simples como, por exemplo, 0
FAST (Foused Assessmentwith
Sonography for Trauma) que responde a
duas perguntas: Ha liquido livre na cavi-
dade abdominal e/ou saco pericardico?
sim ou ndo. Com estas informagdes pode-
mos tomar condutas decisivas no poli-
traumatizado sem remové-lo da sala de
emergéncia e reavalid-lo quando neces-
sario.

O beneficio do ultrassom a beira
do leito feito pelo emergencista foi
reconhecido pela Agéncia Americana de
Pesquisa e Qualidade em Salde desde
2001 e por agéncias de saude europeias
em 2004. Vérias entidades e associagdes
médicas internacionais apoiam e reco-
mendam seu uso, tais como American
College 'of Emergency Physicians, The
Royal College de Radiologists, American

Society of Echocardiography, American
College of Surgeons, American Heart
Association e Winfocus. O ultrassom vem
encantando os médicos que trabalham
com pacientes graves e sendo cada vez
mais usado de forma sistematica na busca
de complementar o exame fisico.

No Brasil vem sendo apoiado
principalmente pela ABRAMEDE (Asso-
ciacdo Brasileira de Medicina de Emer-
géncia), AMIB (Associagdo de Medicina
Intensiva Brasileira), SBAIT (Sociedade
Brasileira do Atendimento Integrado ao
Traumatizado), CETRUS e outros.

O uso do ultrassom na emergéncia
destaca-se em Porto Alegre, Fortaleza e
S3o Paulo, pois possuem centro de treina-
mento. Aqui em Fortaleza a capacitagdo é
feita junto ao Programa de Treinamento
em Medicina de Emergéncia (molde
residéncia com duragdo de trés anos)
vinculado a Escola de Saide Publica do
Ceard — SESA e com a Escola Cearense de
Emergéncias Médica (ECEM). Também
recebemos com frequéncia visitas e
treinamento com membros da ACEP e
WINFOCUS. Somos treinados e usamos
rotineiramente o ultrassom na sala de
emergéncia das seguintes instituigdes:
Hospital Carlos Alberto Studart Gomes
(Hospital de Messejana), Instituto José
Frota (IJF-Centro) e Hospital Geral de
Fortaleza.

Contudo, este exame ndo substitui
de forma alguma o papel fundamental do
especialista da drea, seja ele radiologista
ou ecocardiografista. Esta nova aplicagdo
do ultrassom visa apenas aumentar a
qualidade daperformance do médico da
linha de frente das emergéncias, ofere-
cendo maior seguranga ao paciente e
clarareducdodeiatrogenias. ®
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Dr. Elmiro Heli Martins,
cirurgido plastico
CRM: 5865 | RQE: 2394

s homens também est3o procu-

rando os consultérios dos cirur-

gides pldsticos para melhorar o
seu aspecto corporal. Se antes eles eram
poucos, agora sao muitos que procuram
esses especialistas para a realizagdo de
ginecomastia, lipoaspiracdo e implante
de cabelo. Sinal dos tempos? E que os
novos frequentadores dos consultérios
de beleza querem, sim, melhorar seu vi-
sual, eliminar as imperfeicdes corporais
que vao se acentuando com o passar dos
anos.

Esse tipo de clientela procura os
plasticos também para a realiza¢ao de
procedimentos ndo cirlrgicos, como
para fazer a aplicagdo de botox, preen-
chimento de sulcos (a eliminagdo de
rugas na face, por exemplo). Como os
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HOMENS procuram

cada vez mais as

cirurgias plasticas

réncia das pessoas melhora bastante, a
noticia corre e novos clientes procuram

os consultorios.

O Dr. Elmiro Heli € um cirurgido
plastico que desde o final da sua residén-
cia no |JF ha quinze anos, tem desenvol-
vido um intenso trabalho, quer na
cirurgia plastica propriamente dita, quer
em outros procedimentos que ndo

envolvem acirurgia.

Os bons resultados dessas inter-
vengdes, cirurgicas ou ndo, tém levado
ao seu consultério dezenas de pessoas,
mulheres e homens de todas as idades
para mudar o visual. Na sua concepgao,
como praticamente ndo existem inter-
corréncias, seus pacientes retornam as
atividades laborais poucos dias apds o
ato cirurgico, embora precisem se abster
de exercicios fisicos durante trés se-

A ginecomastia, neoplasia que
leva ao crescimento das mamas dos
homens em fungdo de desequilibrios
hormonais, é operada sem complicagbes
maiores e oferece aos seus portadores,
além do alivio pelo desconforto, e um
corpo absolutamente de homem, uma
grande elevagdo na sua autoestima. Em
muitas criangas, no inicio da adoles-
céncia, o crescimento dos peitos é consi-
derado normal e em menos de um ano
ele retorna a posi¢cdo normal. Mas em
alguns casos, os peitos ficam grandes,
fato que provoca problemas sociais de
toda ordem. Geralmente essas pessoas
nao andam sem blusa para ndo expor 0
que consideradeformidade.

Essas cirurgias sdo via de regra
exitosas e um dia apos a operagao o

resultados sdo sempre bons e a apa- manas. paciente recebe alta hospitalar. Em casa
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tera que guardar repouso durante duas
semanas. Um més depois ja esta liberado
para a realizagdo de exercicios e outras
atividades.

O Dr. Heli explica que, ao contra-
rio do que afirmam os leigos, o processo
de lipoaspiragdo nao € realizado visando
aperda de peso do paciente. Essa técnica
é eficaz somente para oferecer ao pa-
ciente a volta de um bom contorno
corporal. Essa técnica pode reduzir o
volume do abdome e realgar outros con-
tornos, mas ndo € nunca indicada para a
redugdo de peso.

Na sua concepgdo, a lipo modela
os contornos a partir da retirada do
excesso de gordura, porém a gordura que
se subtrai do corpo ndo podera nunca
exceder acinco porcento do peso total

do paciente. Se uma pessoa realiza um
procedimento estético ndo pode retirar
a quantidade de gordura que quiser. Se
tiver 80 quilos de peso, por exemplo, ndo
podera perder nenhuma grama além de
quatro quilos.

Mas os homens também estdo
indo ao consultério do plastico para que
ele resolva um problema que até entdo
era de dificil solugao, o implante capilar.
Utilizando métodos revolucionarios, o
Dr. Elmiro leva ao paciente calvo o
enxerto de cabelos com resultados
realmente surpreendentes. Um trabalho
paciente e absolutamente indolor,
porque feito com sedagdo, que leva as
pessoas um novo animo, com o amor
propriola emcima.

O cirurgido plastico tem como
clientes muitos homens que procuram e
conseguem melhorar, de forma significa-
tiva e definitiva, as imperfei¢des do
corpo, principalmente aquelas mais visi-
veis. Sdo trabalhos que vao desde a
aplica¢gdo de botox, passam pelos pre-
enchimentos dos sulcos no rosto provo-
cados pelas rugas, e terminam nas
modificagdes das estruturas das narinas
edoslabios.

O cirurgido plastico Elmiro Heli
Martins é formado pela Universidade
Federal do Ceard, realizou residéncia
médica de trés anos no Hospital
Universitdrio e em seguida mais trés
anos de especializagdao no Instituto Dr.
José Frota. @

Exceléncia em Reproducédo Humana com o médico especialista,
Dr. Fabio Eugénio Rodrigues (CREMEC 5676 - RQE: 5570).

MediCiNG

REPRODUTIVA
DR. FABIO EUGENIO

BI®S

-FERTILIZACAO IN-VITRO
-INSEMINACAO 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
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Fquipe faz DUSCA ativa
de NOtITICAcOes

compulsorias

sta funcionando desde agosto de

2013 naSanta Casa de Fortalezao

Ndcleo Hospitalar de Epidemiolo-
gia. A principal fungdo da vigilancia
epidemioldgica é realizar a busca ativa e
notificagdo de 45 doengas e agravos de
notificagdo compulsdria, das quais 90 por
cento sdo doengas infecto-contagiosas
consideradas endémicas, erradicadas ou
de grande risco para a populagdo.

A investigagdo de 6bito de mulher
em idade fértil e 6bito por dengue
também s3o realizadas pela vigilancia.
Todas as informagdes coletadas sdo
enviadas a Secretaria Municipal de Sau-
de, que posteriormente as remete a
Secretaria Estadual de Saude. Cria-se
assim uma rede responsavel pelo contro-
le de endemias, epidemias e surtos.

Anteriormente a busca ativa das
doengas de notificagdo compulséria era
realizada pela Comissdo de Controle de
Infecgdo Hospitalar, que investigava e
digitava as fichas no Sistema de Informa-
¢aode Agravos de Notificagdo.

Em razdo do crescimento da
demanda das atividades desenvolvidas
pela CCIH houve a necessidade da
implantagdo do Nucleo Hospitalar de
Epidemiologia. O objetivo foi melhorar a
qualidade e execugdo das atividades
epidemioldgicas, visto a importancia dos
dados gerados a partir das notificagdes.

Para a criagdo desse nucleo con-
tou-se com a parceria da Unichristus. A
unidade dispde de uma equipe exclusiva
para o desenvolvimento das suas tarefas

[ Revista da Santa Casa | www.revistadasantacasa.com.br

e, inclusive, responsabilidade absoluta
sobre a vigilancia epidemioldgica na
Santa Casa.

A partir de entdo se conseguiu
duplicar, jé a partir do primeiro més de
funcionamento, o niimero de notifica-
¢oes. Em agosto foram 18 e no més
seguinte esse numero passou para 40.
Por ndo ser referéncia no tratamento de
doengas infecto-contagiosas, a Santa
Casa acaba ndo sendo procurada por
pessoas acometidas dessas moléstias.

As doengas infecto-contagiosas
muitas vezes sdo diagnosticadas em
exames de rotina ou por ocasido de
triagens pré-cirdrgicas. O trabalho do
Nucleo Hospitalar de Epidemiologia
depende muito da colaboragdo das
equipes médicas para a prescrigdo dos
exames necessarios a detecgdo ou confir-
magdo da doenga. De igual modo é
imprescindivel o apoio da enfermagem
para informar casos suspeitos ou confir-
mados. De sua parte, o pessoal do nicleo
visita todos os setores diariamente exata-

'Epidemiologia

mente para que nenhum agravo deixe de
ser notificado.

As doencas prevalentes na Santa
Casa de Fortaleza sdo intoxicagdo exo6-
gena, AIDS, tuberculose, sifilis, hepatite
e, eventualmente, hanseniase na drea de
dermatologia. A intoxicagdo exdgena
aparece em 77,8 por cento das notifi-
cagdes devido a clinica de dependéncia
quimica, parceria da Santa Casa com a
Prefeitura de Fortaleza. Todos os pacien-
tes que s3ao admitidos nesse setor
precisam ter suas doengas notificadas.

O Nucleo Hospitalar de Epidemio-
logia foi criado com base na Portaria n2
2254 GM/MS, de 05 de agosto de 2010,
que institui o Servico e define o escopo
das atividades a serem desenvolvidas.

A equipe do Nucleo Hospitalar de
Epidemiologia da Santa Casa de Fortaleza
tem a frente as enfermeiras Juliana Lopes
Queiros e Virna Yane Bezerra Lopes. A
secretaria dos trabalhos estd confiada a
Sra.AnaPaulaBorges. ®
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Resioéncia

Dr. David P. Morano,
cirurgido geral e residente em proctologia
CRM: 14.494
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Durante este ano me
aprofundei nas doengas
inerentes a essa importante
especialidade. Foi também um
motivo para que eu
contribuisse para diminuir o
sofrimento da populagdo
menos assistida que aos nossos
consultérios chegam em
quantidade cada vez maior.

D

CALMA,
SEM
DESESPERO.

UNIODONTO
URGENCIA 24 HORAS

85 3878.0400
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a Coloproctologia

da Santa Casa € uma das

melhores do

maioria de nés médicos tem o
desejo de ser especialista. Um
dos caminhos é a residéncia mé-

dica. Sou cirurgido-geral e tive a oportuni-
dade de ingressar na residéncia de
coloproctologia da Santa Casa de Fortale-
za em marco de 2013, com o objetivo de
me tornar um subespecialista.

Durante este ano me aprofundei
nas doengas inerentes a essa importante
especialidade. Foi também um motivo
para que eu contribuisse para diminuir o
sofrimento da populagdo menos assistida
que aos nossos consultdrios chegam em
quantidade cada vez maior.

A residéncia em coloproctologia
da Santa Casa é integrada com o Hospital
Sdo Carlos, e exatamente essa integragao
faz do Servico de Proctologia da Santa
Casa de Fortaleza um dos mais completos
do Brasil. Ao residente é oferecido o
acesso pleno a cirurgias e a procedi-
mentos ambulatoriais, cirurgias oncold-
gicas de grande porte, incluindo a video-
laparoscolpia.

Estamos sendo contemplados
com valioso e moderno aparato diagnds-
tico, como a videocolonoscopia, mano-
metria anorretal, USG endoanal, além
dos exames ambulatoriais como a retos-

Srasl

sigmoidoscopia rigida.

Somos constantemente treinados
para tratar de distirbios do assoalho
pélvico com técnicas conservadoras,
utilizando equipamento apropriado, co-
mo é o caso do biofeedback e a eletro-
estimulcagdo.

Com relagdo aos conhecimentos
tedricos, somos estimulados a pesquisa
com dois seminarios semanais nos quais
abordamos os temas relacionados a
prética didria do coloproctologista.

Recentemente iniciamos a produ-
¢do de protocolos para as principais
afecgGes que chegam aos nossos ambu-
latérios, como os tumores colorretais e
doengas orificiais.

Nosso objetivo para este ano é
colocar em prética tudo o que estd sendo
decidido nas reunides cientificas e, dessa
forma, aprimorar o atendimento, ofere-
cendo maior resolutividade aos casos.

Trabalhar no Servico de Coloproc-
tologia da Santa Casa se torna uma tarefa
bem agraddvel pela 6tima convivéncia
com outros profissionais que assim como
nds, médicos residentes, se doam por
completo com o objetivo de tratar e
cuidar dos que mais necessitam. ®
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Aproverte ao maximo suas férias e finais de
semana, com todo conforto que vocé merece.
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sindrome metabdlica é um
conjunto de fatores de risco cuja
co-existéncia em uma mesma
paciente aumenta muito o risco de que,
futuramente, esta mulher desenvolva
diabetes mellitus, ou doengas cardiovas-
culares, como aterosclerose, infarto do
miocardio e acidente vascular cerebral
(AVC).
Seu diagnostico é muito simples,
podendo,ser feito por médicos de qual-
quer especialidade através de exame
fisico e alguns exames laboratoriais
basicos. Para que exista a sindrome, é
necessario coexistirem ao mesmo tem-
potrés dos cinco fatores listados abaixo:
* Circunferéncia da cintura maior ou
iguala88cm

* Pressdo arterial maior ou igual a 130 x
85 mmHg

* Glicemia de jejum maior ou igual a 100
mg/dl

* Triglicerideos em niveis maiores ou
iguaisa150

* HDL-colesterol em niveis menores ou
iguaisa’50
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Sindrome Metabdlica,

Ovario Policistico

e Fertilidade

Devido aos riscos futuros de
doengas cardiovasculares e diabetes, o
acompanhamento destas mulheres deve
ser rigoroso e multidisciplinar, envol-
vendo clinico geral, cardiologista, endo-
crinologista, nutricionista, e educador
fisico, entre outros. O objetivo é conse-
guir reducdo de peso e controle de todos
estes fatores, para melhora da saude,
estado geral, e redugdo de riscos futuros.

Existe uma relagdo estreita desta
condigdo clinica com reprodugdo huma-
na, pois mulheres que tenham a sindro-
me do ovério policistico (SOP) possuem
vérias ‘caracteristicas semelhantes a
sindrome metabdlica.

Mulheres com SOP possuem
quase sempre alteragdes metabdlicas
associadas com resisténcia a insulina,
tais como aumento dos hormdnios
androgénicos, que levam a intolerdncia a
glicose (aumento da glicemia), acimulo
central de gordura (aumento de circunfe-
réncia da cintura), aumento de pressio
arterial, e alteracGes nos lipidios plasma-
ticos (triglicerideos e HDL). Ou seja,
exatamente os fatores envolvidos na
sindrome metabdlica.

A presenga de obesidade, carac-
terizada por indice de massa corporal
acima de 30 kg/m2, e que é muito
comum em mulheres com SOP, acentua
ainda mais as caracteristicas da sindro-
me, tanto do ponto de vista da sindrome
do ovdrio policistico, como da sindrome
metabdlica.

'SINDROME METABOLICA x

INFERTILIDADE

Mulheres com SOP e sindrome
metabdlica tém sua fertilidade alterada
basicamente por fatores ovulatérios
(anovulagdo), como é tradicional nos
casos de sindrome do ovario policistico.
Entretanto, neste grupo de mulheres,
existem caracteristicas particulares de
disfungdo metabdlica que requerem
especial atengdo do especialista que esta
tratando a subfertilidade associada.

Ha evidéncias cientificas inequi-
vocas de que a obesidade em si ja € um
fator de subfertilidade. Estas mulheres,
além de maior dificuldade para conse-
guirem engravidar, quando conseguem,
sofrem de uma série de riscos adicionais,
tais como aumento da possibilidade de
aborto precoce, diabetes mellitus gesta-
cional, doenga hipertensiva na gravidez
(pré-eclampsia), e risco de vida para o
recém-nascido.
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Portanto, a linha de tratamento
basico passa sempre por um grande
esfor¢o no sentido de corregdo das
alteragdes metabdlicas, antes da tenta-
tiva de gravidez propriamente dita. A
linha mestra desta etapa inicial é a perda
de peso, através de re-educacdo alimen-
tar e programa de atividade fisica. Tudo
sempre supervisionado por profissio-
nais especializados, ja que nestes casos
existe dificuldade adicional de perda de
peso pela prépria doenga (SOP).

Uma medicagdo adjuvante que
pode ajudar nestes casos de SOP e
sindrome metabdlica é a Metformina
(Glifage, Glucoformina, etc). Trata-se de
um agente sensibilizador a insulina, e
que, portanto, reduz a resisténcia insuli-
nica e a hiperinsulinemia, ajudando a

minorar algumas das disfungées meta-
bélicas e potencializando a perda de
peso.

Corrigidos estes fatores, e persis-
tindo a dificuldade reprodutiva e/ou
anovulagdo, estas mulheres podem ser
submetidas a indugdo de ovulagdo. Na
maioria das vezes, indugdes simples com
citrato de clomifeno (Clomid, Serophene,
Indux) resolvem o problema. Entretanto,
e principalmente quando persiste algum
grau de mais acentuado de hiperandro-
genismo e disfungdo metabdlica, algu-
mas destas pacientes podem ser resis-
tentes aindugdo basica com o clomifeno.

Nestes casos existem as medi-
cagbes mais potentes como as gonado-
trofinas. Estas devem ser usadas por
especialistas, com extrema cautela e

rigorosa monitorizagdo da resposta
ovariana, ja que este grupo de mulheres
tem risco aumentado para a sindrome do
hiperestimulo ovariano, e para gravidez
multipla. Outra opgdo seria a cauteriza-
¢do por videolaparoscopia (cirurgia) dos
ovarios policisticos—drilling ovariano.

Quando a corregdo da ovulagdo
isoladamente nao propicia a obtengdaode
gravidez, as técnicas de reprodugdo
assistida, como a inseminagdo intra-
uterina e a fertilizagdo in-vitro (FIV)
podem ser utilizadas, e com excelentes
chances de sucesso.

Para mais informagdes neste e
em outros assuntos de reprodugdo
humana, acesse nosso site medicina-
reprodutiva.com.br @
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Cuidados de

-Nfermagem

a0s [Dacientes

AIDS é uma doenca causada pelo

virus HIV, que ataca as células de

defesa do organismo, tornando-o
mais vulneravel as doengas. O HIV/AIDS
jé se encontra entre as dez principais
causas de morte no mundo e o seu
impacto pode tornar-se ainda maior.

O desenvolvimento de uma vaci-
na eficaz ou de tratamentos que curem
essa enfermidade pode levar muitos
anos. Por isso, a perspectiva é que essa
doenga se torne uma das cinco mais
frequentes causas de morte no mundo. O
diagndstico positivo do virus HIV é um
momento dificil e doloroso para qual-
quer paciente. Quando se trata de ado-
lescentes, a situagdo é agravada devido
ao sentimento de morte iminente.

Apesar das diversas campanhas
publicas sobre o assunto, tanto de forma
didatica quanto pratica, como a distribui-
¢do gratuita de preservativos e anticon-
cepcionais em alguns locais do Estado,
observa-se que ha uma deficiéncia do
uso correto desses meios de prevengao,
devido a inexperiéncia do publico jovem.
A medida que o HIV progride, a imuni-
dade decai e os adolescentes tornam-se
mais vulnerdveis a infec¢bes. Os enfer-
meiros precisam estar atentos e vigilan-
tes para evitar que doencas oportunistas
acometam esses jovens portadores de
HIV/AIDS.

com AIDS/HIV

Eles necessitam buscar, conti-
nuamente, qualificagdo e aperfeigoa-
mento relacionados ao aconselhamento
sobre prevencdo e redugdo de riscos.
Esses profissionais devem receber orien-
tacdo sobre como repassar noticias
delicadas aos adolescentes, de modo
culturalmente adequado e sensivel as
necessidades e situagdes especificas de
cada jovem. A assisténcia de enferma-
gem é de suma importancia nesses casos.
Cabe ao enfermeiro ser discreto quanto
ao diagndstico e ao tratamento dos
pacientes por ele assistido, de forma a ser
ético e ter respeito pela vida dos pacien-
tes e por sua profissdo, levando consigo o
fundamento da profissdo, que é o
cuidado humanizado.

O apoio do enfermeiro a esses
pacientes ajuda na melhoria da adesdo e
ao tratamento, colaborando para que,
aos poucos, esses adolescentes aceitem
a nova realidade de suas vidas e aos
novos habitos que deverdo ter. Essa
enfermidade exige que haja mudangas

Artigo

Ana Caroline Lima Vasconcelos,
aluna do Curso de Enfermagem da
Universidade Estadual do Ceard

de habitos na vida do portador de HIV. E
essencial a atencdo do enfermeiro ao
paciente no momento do diagndstico,
para dar apoio e informagdes e acercada
doenga e dos tratamentos. Dessa forma,
elesesentird acolhido e seguro.

O enfermeiro pode formar gru-
pos no ambiente hospitalar, compostos
por portadores de HIV, e com eles
promover debates e orientagoes. Assim,
os jovens poderdo conhecer outros casos
e perceber que ndo estdo sozinhos na
luta. Destaca-se que o enfermeiro tem
uma funcdo indispensavel frente ao diag-
néstico de HIV em adolescentes, pois
proporciona conforto emocional e fisico.
Ele orienta acerca dos tratamentos
possiveis, fornece apoio emocional e
psicoldgico aos enfermos e asua familiae
os acompanha durante a evolugdo
positiva ou negativa da enfermidade. ®

Este artigo reflete trabalho cientifico da autora, apresentado por
ocasido da XX Jornada Cientifica da Santa Casa da Misericordia
de Fortaleza, em outubro de 2013




Rebecca Camurga Torquato,
aluna de Enfermagem da
Universidade Estadual do Ceara

do podemos negar que envelhe-

ceremos um dia. Envelhecer é

um processo natural do ser
humano que causa mudangas fisicas,
cognitivas e sociais. Esse fendmeno
apresenta-se hoje de forma globalizada e
acelerada, principalmente nos paises em
desenvolvimento, e, dessa maneira, tem
promovido grandes discussoes e desper-
tado a atengdo de diversos pesquisa-
dores a fim de saber como realmente
esse processo vem se desenvolvendo e
como ele pode afetar nossa sociedade.

O grande envelhecimento popu-
lacional, associado com mudangas so-
ciais, contribuiu para a alteragdo do
significado de envelhecer, que antes era
visto somente como um processo nega-
tivo, um sinénimo de doenga, incapaci-
dades motoras e declinio de fungGes
bioldgicas.

Tentar manter o bem-estar e, ao
mesmo tempo, lidar com o adoecimento
sdo experiéncias constantes na vida
daqueles que enfrentam o envelhe-
cimento. Por isso, existe a necessidade
de promover agdes de satide e estimular
comportamentos saudaveis para que o
idoso possa obter um envelhecimento
bem-sucedido.
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Envelnecimento $audével
como novo 2SO de vida

E necessério compreender o signi-
ficado de envelhecimento saudavel para
determinar quais aspectos podem
influenciar, de forma positiva ou negati-
va, numa velhice bem-sucedida. O
envelhecimento saudavel depende de
muitos fatores e abrange as dimensdes
fisica, cognitiva e social. Dessa maneira,
esse processo de envelhecer se deve a
varios elementos, como, por exemplo,
saide mental, produtividade, papéis
familiares ou ocupacionais e também
relagoes afetivas.

Podemos considerar que tais
fatores sdo muito relevantes para a vida
do idoso, pois durante o processo de
envelhecer alguns idosos se distanciam
da sociedade por acreditar que ndo sdo
tao importantes como eram antes.
Muitos param de se relacionar com seus
familiares e amigos, o que pode ser um
fator determinante para o acometimento
de doengas, principalmente a depressao.
Vérios desses idosos ndo se consideram
mais produtivos e assim, passam a ver a
velhice somente como a fase final da
vida.

.

Por isso, é importante que os
idosos sejam acompanhados por pro-
gramas de promogdo de saude. Essas
acdes voltadas para a promogdo do
envelhecimento saudavel, ndo devem ser
fundamentadas apenas no tratamento
do sintoma das doengas, pois é essencial
que a atuagao dos profissionais de saude
permita a esses idosos uma participagao
ativa na construcdo de seu futuro. Nesse
meio, destaca-se o papel do enfermeiro
na orientagdo ao auto-cuidado e na
conscientizacdo desses idosos a reali-
zarem praticas sauddveis para o desen-
volvimento de um envelhecimento bem-
sucedido.

Muitas vezes pensamos que a
felicidade de um idoso significa apenas
ser saudavel. Estar sadio também é
importante, mas ndo é tudo. Uma velhice
bem sucedida é feita de desafios,
conquistas, decisdes, escolhas e rela-
cionamentos com o proximo. Um enve-
Ihecimento bem-sucedido é feito de
vontade deviver. ®

Este artigo reflete trabalho cientifico da autora, apresentado por
ocasido da XX Jornada Cientifica da Santa Casa da Misericérdia
de Fortaleza, em outubro de 2013
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Depoimento

Elton Ferrer,
interno na Santa Casa

curso de medicina exige seis

anos de muita dedicagdo dos

académicos, mas os dois ulti-
mos anos, que correspondem ao inter-
nato hospitalar sdo, sem duvida, os mais
importantes de nossa vida académica.
Durante esse periodo, vivenciamos
diariamente a pratica médica através de
rodizios nos servigos de Clinica Médica,
Cirurgia, Ginecologia e Obstetricia,
Pediatria e Satde Coletiva nas principais
Unidades Basicas de Satde e Hospitais
de Fortaleza, supervisionados por mé-
dicos residentes e “staffs”, sendo, hoje, a
Santa Casa de Fortaleza a referéncia
principal dointernato da Unichristus.

O internato na Santa Casa vem
surpreendendo a todos os internos que
tém a oportunidade de passar alguns
meses nos servicos de Clinica Médica,
Cirurgia e/ou Ginecologia e Obstetricia E
essa surpresa se da devido, principal-

Av. Aguanambi, 570 - Fatima
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No INternato, a meknor
SPOCd para aprender

mente, ao enorme aprendizado que nos
é proporcionado pelos médicos e
residentes. As visitas a beira-leito sdo
cada vez melhores, tanto pela excelente
qualidade dos médicos deste Hospital,
quanto pela diversidade de casos
clinicos, que acabam sendo funda-
mentais para uma boa formagao médica.

Aprendemos também, na pratica,
a fazer diversos procedimentos clinicos e
cirdrgicos. E impressionante como todos
os internos que passam por este Hospital
se sentem, realmente, em casa. Quando
comparam com o rodizio de muitos
outros hospitais de referencia, preferem
aSanta Casa.

Todos os pacientes contemplados
nos servi¢cos do internato sdo muito bem
examinados diariamente pelos internos,
residentes e, na maioria das vezes, por
mais de um “staff”. Eles tém suas patolo-
gias bem investigadas e discutidas,
quando necessario, abordando princi-
palmente o diagnéstico clinico, diferen-
cial e tratamento. Além disso, dependen-
do do servigo, necessitamos ministrar
aulas, trazer provas de residéncia médica
para discutir com outros internos e
médicos e a participar de sessdes
clinicas.
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A Santa Casa de Fortaleza, assim
como qualquer outro hospital, tem
muitas qualidades e alguns defeitos, mas,
com certeza, seus pontos positivos
superam quaisquer pontos negativos
que possamyvirater.

Com o transcorrer dos dias no
internato comegamos a perceber a
importincia de estudarmos cada vez
mais e a de aproveitar, ao maximo, o
conhecimento compartilhado por todos
os médicos que nos orientam na nossa
vida académica.

O interno que tiver o privilégio de
“rodar” neste hospital como académico
de medicina nointernato deve aproveitar
tudo que lhe é ofertado pelos servicos,
estudar seus pacientes, tirar todas as
suas duvidas com os médicos. Se ele
realmente levar a sério seu internato,
certamente estara apto a salvar muitas
vidas e a ajudar muitos pacientes quando
médico. Entdo, por saber da responsa-
bilidade da nossa profissdo, procuro
aproveitar ao maximo tudo o que a
Santinha tem a me oferecer para minha
evolugdo como pessoa e como futuro
profissional de saude. ®

Av. Heraclito Graca, 550 - Centro
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Uma EXOENENCIA que eu
guardarei para SCIMTIOIE

om alguns meses de antecedéncia, j3

pleiteava fazer uma parte dointernato

na Santa Casa. Fiquei muito feliz por
ter conseguido, pois € um hospital de muita
histdria e tradi¢do, por onde passaram gran-
des profissionais.

O internato vem sendo uma expe-
riencia muito enriquecedora, gratificante e
unica de todo o processo de educagdo
médica. Foi onde pude pbér em prética os
conhecimentos que adquiri na faculdade, e
aprender bastante com a rotina hospitalar. O
contato proximo com os pacientes, a res-
ponsabilidade, o desenvolvimento de racio-
cinio para diagndstico e tratamento foram
chaves paraacarreira.

voF 3
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Desfrute do clima amen
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Aequipe de médicos preceptores é de
grande exceléncia, tanto na Cirurgia Geral,
como na Clinica Médica. Foi uma honra estar
assessorado por eles e devo muito ao
conhecimento que me foi repassado. Gostaria
de agradecer também aos excelentes resi-
dentes, e toda a equipe da Santa Casa. Sdo
profissionais empenhados em ensinar, supe-
rar as limitagdes e trazer melhorias para o
hospital.

Na Santa Casa, convivi com a realida-
de da medicina. Participei diretamente do
lado humanistico, solidario e de saber lidar
com a confianga depositada pelo paciente (e
familiares), em restaurarmos a sanidade e a
esperanga por meio medicamentosos e
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Depoimento

Rafael Braga Cavalcante,
interno na Santa Casa

procedimentos, de modo que possa se sentir
reconfortado e confiante em sua evolugdo.

De aqui em diante, vou levar toda
essa experiéncia comigo, para aplicar em
minha futura carreira como médico. E
perpetuar esse sentimento que nos faz referir
ao hospital, como “ASantinha”. @
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Lize de Magalhdes Barroso,
interna na Santa Casa

scutar, com paciéncia e curiosi-

dade, o que o paciente tem a

dizer é fundamental para o
aprendizado médico e para uma anam-
nese perfeita. Lize de Magalhaes Barroso
cumpre internato na Santa Casa e tem
ciéncia de que dessa entrevista com o
doente saira o diagndstico de sua enfer-
midade e que para tanto ha que ter
empatia. Segundo ela, saber escutar é
acolher a manifestagdao e o sentimento
do outro, dando legitimidade ética a um
olharatento.

“N3o basta o preparo intelectual
— assevera — necessitamos de educagdo
civica e humanistica para lidarmos com o
doente. Lize reconhece que a ciéncia
deve ser compartilhada com mais huma-
nitarismo e muita comunicagao entre
todos os que se envolvem com a salde
das pessoas. Para ela, o internato, tempo
de aprendizado pratico, é para tanto
momento em que a real situagdo de
salide publica é apresentada, com todos
os seus desafios, desde as relagdes
médico-paciente quanto as interdisci-
plinares, é neste periodo que se inicia o
médico que vocé quer ser.
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Saber ver & SADET ver
os nossos SeMelnantes

“N3o podemos perder a capaci-
dade de nos emocionarmos e de buscar-
mos solugdes para os problemas de
nossos pacientes”. Lembra mais: se o
médico ndo se dedicar a escutar o
reclamo do seu paciente e criar, a partir
de conceitos psicossociais, a melhor
maneira de entender as suas lamurias
sera dificil um entendimento da doenga,
por isso que, saber é ver é antes de mais
nada saberver os nossos semelhantes.

Lize defende a teoria de que a
saude publica deva ser antes de tudo
educagdo. “E muito dificil promover
satlide —argumenta — para quem ndo teve
a oportunidade de adquirir um nivel
elementar e basico de instrugo. “E prati-
camente impossivel uma discussao de
saude com o doente quando a sua
questdo social é tdo importante quanto o
desconforto do seu abdome”. O colapso
que vivemos no servigo de satde, seja ele
publico ou privado, vem da péssima
qualidade como estamos formando nos-
sa sociedade. Se ndo houver investimen-
tos em educagdo, todo o resto estard
fadado ao fracasso.

Ela acalenta desde crianga o
sonho de um dia ser médica e servir ao
préximo. Ela é daquelas que acredita
piamente que pode mudar o mundo. E
faz a sua parte, lutando para mudar os
sistemas, a partir do de saude publica,
que, na sua opinido é um arremedo.

Segue perseguindo esse objetivo com
tenacidade.

t)
™

E praticamente impossivel uma
discussdo de satide com o
doente quando a sua questao
social é tao importante quanto
o desconforto do seu abdome

9

Por fim, como disse o memoravel
Adib Jatene, citado por Lize, a medicina é
uma profissdo diferente. Ndo trata das
coisas que as pessoas tém, mas trata das
pessoas e do que elas tém de mais
sagrado que € a sua propria vida. Em um
momento em que por todo o mundo as
pessoas se movem por interesses, e
esquecem de principios fundamentais é
essencial que a tecnologia ndo substitua
o raciocinio clinico, que a eficiéncia nao
se contraponha ao afeto, que a maquina
ndo substitua o homem e que, princi-
palmente o amor ndo morra em seu
coragdo. Pois hd caminhos que ndo se
pode abandonar, por maior que seja o
cansago, o esforgo exigido ou o desani-
mo. A tarefa nos pertence e isso se sente
na alma. Nunca se é convocado ao acaso,
ainda que possa parecé-lo a primeira
vista. @
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Camila Benicio de Souza Carvalho,
aluna do 82 semestre do
Curso de Medicina da UECE

Rafael Matos Magalhaes,
aluno do 72 ano do
Curso de Medicina da Unichristus
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Levo muito boas
lembrancas daqui

odia21dejunhode 2013, apos

varios meses de grande apre-

ensdo, recebi a ligagao tao
esperada. Fui chamada para assumir
uma vaga no estdgio da Santa Casa da
Misericordia de Fortaleza. Com a
mesma alegria com que iniciei esta
jornada e abracei este hospital, despe-
¢o-me este més com a sensagao de
dever cumprido. Foram sete meses de
intenso aprendizado e crescimento
pessoal. Tive o privilégio de ser tutorada
por excelentes profissionais, os quais
passavam, com a maior boa vontade,

suas experiéncias e vivéncias na profis-
sdo que sempre almejei seguir.

Este hospital, a “Santinha” como
é carinhosamente chamada, apesar de
tantos problemas estruturais e finan-
ceiros, oferece a nos, estagiarios, diver-
sas oportunidades de aprender com os
pacientes, tanto sobre suas doencas
quanto sobre o seu sofrimento, muitas
vezes inerente aos pacientes depen-
dentes da precdria salde publica
brasileira. Levo boas lembrangas e deixo
meu agradecimento eterno a todos que
fizeram parte da minha histériaaqui. ®

A arte e longa,
a vida é breve

4 se passaram seis meses desde que

adentrei por estas portas. Confesso

que com um pouco de inseguranca,
devido a grande variedade de situagdes
com a qual poderia me deparar.

Nestas instalagdes pude conhe-
cer varias pessoas e suas historias,
algumas com finais felizes e outras, nem
tanto. Pude e exercitei uma das carac-
teristicas que, no meu reles ponto de
vista, & a mais importante para qualquer
médico e ser humano, a capacidade de
saber escutar. Daf entra a arte que tanto
Hipdcrates nos falou: saber extrair o que
ha de valioso no que nossos pacientes
nos falam. Com certeza, irei guardar
esse aprendizado pelo resto da minha
vida.

Agrade¢o muito a oportunidade
de poder ter convivido com os varios
mestres que trabalham na Santa Casa,
em especial, deixo aqui 0 meu agrade-
cimento ao Dr. Samuel Bastos, sempre
disposto a nos passar o seu conheci-
mento e experiéncia, com muita dida-
tica e exatiddo.

Tenho muito orgulho de fazer
parte desta histéria de 152 anos e
certeza de que, independentemente de
qual especializagdo eu venha a es-
colher, as alegrias, as tristezas, os sustos
e os aprendizados que adquiri nessa
grande escola serdo de suma importan-
cia, tanto para minha vida profissional,
quanto paraa pessoal, @
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Ellane, uma menina
de ouro

esignada para estagiar de auxi-
liar de laboratério na Santa
Casa, Eliane Cipriano jamais
pensou que dedicaria sua vida aos
servicos técnicos e administrativos do
Laboratério Dr. Edilson Gurgel. Ela ainda
cursava o técnico no Instituto de
Educacdo quando foi escolhida e, sem
pensar duas vezes, aceitou passar uma
temporada colocando toda uma teoria
naprética.
Eliane chegou a Santa Casa em
1985 e apds um ano aprimorando seus
conhecimentos como coletora de
sangue teve que dizer adeus 3 Santinha.
Foitrabalhar no Hospital Cura D'ars.
Mas sua passagem pelo Cura
D'ars foi efémera. Trés meses depois, la
estava Eliane regressando ao Labora-

ajla Goyanna Gomes Cruz sou-
be, através de sua amiga Maria
Venancio, de uma vaga no
setor de contabilidade da Santa Casa.
Ao se apresentar teve uma surpresa:
' teria que mostrar que realmente co-
" nhecia escrita contabil. Deram-lhe o
balango da casa que estava sendo
_exaustivamente analisado pelo conta-
dor Eduardo Martins e o pessoal do
setor. Havia um erro de centavos. Por
' isso as contas ndo batiam. Foi s6 Najla
" botar o seu olho clinico sobre a pape-
| lada e descobriu a falha. O balango foi
fechado e 0 seu emprego assegurado.
i Mas a versatilidade de Najla a
\ levou a galgar outros postos na Irman-

torio e, consequentemente, a Santa
Casa e ndo mais largou esta instituigdo.

Passou pelo menos quinze anos
prestando servigos na drea técnica. Esse
tempo ndo se limitou a coleta, mas
alargou seus conhecimentos e tra-
balhou em outros setores, destacando-
se em tudo o que fez a essa altura como
técnica de laboratdrio, apds cumpridas
asexigéncias da Secretaria de Saude.

N3o foi sem razdo que, galgando
também o respeito e a admiragdo dos
seus superiores, conquistou novos
espagos e hoje assume o cargo de
chefia. Largou a coleta, as pesquisas e
agora se dedica de corpo e alma a
contribuir com a administragdao do
laboratério Edilson Gurgel.

No trabalho, concentragao total,

Um teste dificil a
admissao de Najla

dade. Ndo demorou e estava na drea de
internagdo. E depois na emergéncia
clinica. Durante anos desenvolveu
atividades no periodo noturno. A sua
marca registrada é atender sempre
bem.

Atualmente Najla estd atuando
como secretdria e recepcionista no
Centro de Ensino Prof. Antdnio Ribeiro.
Além de organizar e fazer a rotina do
setor presta atendimento a médicos
residentes e a académicos que cum-
prem internato na casa.

Pedro Neto, 26 anos de idade, é
seu filho e, sem duvida alguma, sua
razdo maiordeviver! @

Homenagem

responsabilidade em tudo quanto rea-
liza, naverdade um amorde pessoa. No
lar, a esposa de Raimundo Marcus
Bezerra Silva, com quem casou em
1991 e que |he deu Juliana Spinosa da
Silva, estudante do sétimo semestre de
Farmacia na UFC, e Diego Spinosa da
Silva, terceiro semestre de Engenharia
dacomputacdona UNIFOR. @
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ProfiSSA0 Conquista Fspagos

enfermagem vem crescendo

como profissdo e o perfil do

profissional enfermeiro tem
tomado novos rumos. Entende-se a
pratica de enfermagem como algo
heterogéneo, relacionado 3 sociedade
ao momento histérico, e ao contexto
onde se pratica, adquirindo, portanto,
caracteristicas préprias no atendimento
das necessidades de saude.

Consciente dessa realidade, a
Faculdade Integrada da Grande Forta-
leza tem buscado inovagGes no proces-
so ensino-aprendizagem, incorporando
novas concepgdes no desenvolvimento
da formacgdo técnico-cientifica. Ela
garante aos nossos profissionais, além
de uma formag3o critico reflexiva, plena
capacitagdo para atuar no mercado de
trabalho.
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Como elemento fortalecedor do
processo de aprendizagem, vale ressaltar
a importancia da oportunidade conce-
dida pela Santa Casa de Misericérdia de
Fortaleza, ao abrir as portas aos nossos
alunos para realizagdo de estdgio nas
disciplinas de préticas hospitalares, e os
excelentes resultados alcangados.

Nossos alunos estdo tendo a
oportunidade de executar procedi-
mentos de média e alta complexidade, de
competéncia restrita ao profissional
enfermeiro. Estdo também participando
da integra¢dao multidisciplinar no
atendimento ao paciente, verificando a
importancia e relevancia dessa interagao
para o aperfeicoamento do saber e da
humanizagdo do cuidado prestado ao
doente. ®
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PONTOS DE CADASTRAMENTO:
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