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PECA A SUA E CONCORRA
A PREMIOS EM DINHEIRO
TODO MES.
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*Valor minimo por Nota Fiscal é de R$ 5,00.

A Prefeitura de Fortaleza criou mais um beneficio pra vocé. Agora, vocé pede a nota com seu CPF quando utilizar servicos
e ainda concorre a prémios em dinheiro. Solicite a sua nota na academia, no saldo de beleza, pet shop, estacionamento e
diversos outros servigos. A cada R$ 30,00°* acumulados em notas cadastradas no site, vocé ganha 1 cupom para concorrer
aos prémios. Prémios de R$ 100,00 até R$ 30.000,00. O primeiro sortelo sera dia 23/06.
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Anova Casa
de Salide

as décadas de 50 a 60 do século passado, a Casa de Saude

Eduardo Salgado (CSES) figurava como a maternidade mais

importante da cidade. Foi |4 que grande parcela das
mulheres da alta sociedade cearense dava a luz os seus filhos.

Situada ao lado do Passeio Publico, com suaimponente fachada,
era um verdadeiro cartdo postal de Fortaleza. Resistindo a incleméncia
do tempo e as crises que sobre ela se abateram, hoje, com nova
estrutura, a CSES volta a ocupar o seu lugar de destaque.

A Casa de Saude Eduardo Salgado faz parte do complexo Santa
Casa da Misericérdia de Fortaleza. Gragas ao diligente trabalho do
atual Provedor um grande investimento transformou-a em um
moderno hospital.

S3ao cinco apartamentos individuais, trés enfermarias com
quatro leitos, uma enfermaria com trés leitos, quatro enfermarias com
dois leitos, totalizando 28 leitos. Todos climatizados e equipados (com
o que ha de mais moderno).

A Santa Casa de Misericordia de Fortaleza que tanto tem
contribuido para o tratamento de saide ndo s6 dos fortalezenses como
de resto de todo o Ceara, da, assim, um grande passo no sentido de
diminuir o déficit hospitalar do Estado.

Com um quadro de servidores dedicado e um corpo clinico da
melhor qualidade, sem duvida a Casa de Saude Eduardo Salgado logo
sera uma referéncia no meio hospitalar cearense.®

Editora

Dr. José Tarcisio da

Fonseca Dias
Presidente do Centro de Estudos
CRM: 1924 | RQE: 487
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Casa de Salde ‘

sta previsto para o més de junho
a reinauguragdao da Casa de
Saude Eduardo Salgado.
Unidade hospitalar anexa a Santa Casa
de Fortaleza, a Casa de Satide atendera
pacientes particulares e de convénios
que busquem atendimento de
qualidade a um prego justo. Sdo

Apartamento individual

modernas instalagdes compostas por
vinte e oito leitos, distribuidos em cinco
apartamentos individuais, quatro
enfermarias de dois leitos, uma
enfermaria de trés leitos e trés
enfermarias com quatro leitos, todas
destinadas a pacientes cirtrgicos.
Dotadas de todas as comodidades

Reforma

-duardo Salgado

necessarias a uma plena e tranquila
recuperacao, as acomodagdes
dispdem de ar refrigerado, frigobar, TV
de Led, telefone, poltronas para
acompanhantes e uma equipe de
profissionais dedicados a proporcionar
um atendimento humano, de qualida-
deeresolutivo. ®

Enfermaria com quatro leitos



Luiz Margues € reeleito
Provedor da Santa Casa

eeleito pela unanimidade de seus
pares, o engenheiro Luiz Gonzaga
Nogueira Marques tomou posse
para o seu segundo mandato a frente da
provedoria da Santa Casa da Misericérdia
de Fortaleza. Dirigira os destinos da
instituicdo até o dia 19 de mar¢ode 2017.
Em concorrida cerimdnia, Luiz
Marques comegou por anunciar que de-
verd concretizar o projeto para reforma e
ampliagdo do centro cirdrgico. Paralela-
mente sera erguida uma nova Unidade
de Tratamento Intensivo, moderna e
funcional. Eao mesmo tempo se pordem
funcionamento o Servigo de Radiotera-
pia que terd equipamento de dltima
gerac3o doado pelo Ministério da Saude.
Luiz Marques destacou que tudo
estd sendo feito pelo engrandecimento
da Santa Casa. Aideia é fazer com que ela
cresga na prestagdo de servigos aqueles
que a procuram, com um acolhimento
cada vez mais humanizado e solidario,
rapido na medida do possivel e sobretu-

do competente.

Para uma numerosa plateia, o
provedor destacou os nimeros relacio-
nados a atendimentos durante o ano
passado: Quase 400 mil procedimentos,
sendo 8.500 cirurgias de médios e
grandes portes, 65 mil atendimentos de
emergéncia clinica, 273 mil exames
laboratoriais e de imagem além de qua-
tro mil internamentos clinicos.

A Santa Casa é o maior hospital
filantrépico do Ceard, com 96 por cento
de atendimento a pacientes do Sistema
Unico de Satde. O provedor Luiz Mar-
quesressaltou que a tabela utilizada pelo
governo federal para remuneragdo dos
procedimentos estd defasada e em
muitos casos impedindo o funciona-
mento dos hospitais da rede SUS. "Acres-
cente-se ainda — enfatizou — a ldgica
perversa de pagamento em relagdao a
data da realizagdo dos procedimentos,
atingindo em alguns casos até 90 dias”.

O provedor ressaltou “o papel

fundamental do Governo do Estado, que
financiou a modernizagdo do centro
cirurgico e a reforma de enfermarias.
Também a expensas do Estado foram
construidas salas para funcionamento
das unidades de processamento de da-
dos, contas médicas, salas de médicos,
Comissdo de Infecgdo Hospitalar, epide-
miologia e Diretoria Técnica.
- “A isso se crescente — destacou — a
habilitagdo da Santa Casa no Programa
Hospital Estratégico, do Estado, em par-
ceria com o municipio de Fortaleza, que
nos tem proporcionado substanciais aju-
das. Também através da Secretaria de
Salde do Municipio fechamos varios
convénios para funcionarmos como
hospital de retaguarda do Instituto José
Frota e Hospital Geral, nos segmentos
clinicos e cirtrgicos. Com isso, desafo-
gamos dois hospitais publicos e somos
pagos por esse servigo com tabelas
diferentes das praticadas pelo SUS”.

O Provedorfez mengdo ainda a
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colaboragdo que a instituicdo recebe de
alguns parlamentares federais, que
fizeram emendas ao orcamento da Unido
destinando recursos a querida Santa
Casa. Foi através dessas emendas que se
conseguiu recursos para adquirir umarco
cirtrgico, cardioversores e desfibrila-
dores, aparelhos de anestesia, central de
monitores para UTI, ventiladores pulmo-
nares e carro de emergéncia.

Luiz Marques chamou a atengao
ainda para o fato de que o Ministério da
Educagdo autorizou a criagdo de novas
residéncias médicas na Santa Casa, agora
nas areas de coloproctologia, ginecologia
e oftalmologia. Atualmente sdo 31 os
médicos que fazem especializagao na
Irmandade como residentes. @
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A da ‘
Enf2 Diana Mariano Fontele,
gerente de risco da Santa Casa

Santa Casa de Fortaleza da mais

um passo para oferecer maior

nivel de seguranca aos pacientes
internados. Todos estarao usando no
brago uma pulseira que contém um
codigo de barras no qual estardo registra-
dos pontos importantes da sua identida-
de, como patologia principal, prognos-
tico de tratamento, além de indicagGes
medicamentosas e alimentares.

A ideia da instituicdo é proporcio-
nar absoluto bem-estar ao doente e
garantir que ele estd tomando os me-
dicamentos especificos. A todo instante,
pode-se monitora-lo e saber com preci-
sdo dos efeitos dos remédios e da
evolugdo do seu quadro clinico e cirtrgi-
co. Esses novos equipamentos ja estao
sendo utilizados com excelentes resulta-
dos em hospitais de grande porte.

Na opinido da enfermeira Diana
Fontele, gerente de risco da Santa Casa, é
fundamental que se tenha seguranca ao
administrar medica¢do e alimentagdo a

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

Pacientes comegam a
ser identificados com

codigo de

Danras

Todo paciente internado sera
monitorado permanentemente.
Evitam-se assim os deslizes.

clientela do hospital. “Ndo se pode —
explica — cometer o menor deslize, sob
pena de comprometermos a eficdcia do
tratamento a que esta sendo submetido
o paciente”.

Através desse novo procedimen-
to, os pacientes estdo mais envolvidos do
que nunca com as equipes médicas,
unidades como enfermagem, farmadcia,
nutrigdo e fisioterapia. E essa comunh3o
de esforgos, no dizer da enfermeira
Diana, que se coloca inteiramente a
disposicdo do paciente, a fim de que ele,
corretamente medicado e alimentado,
possareceber altaem menor tempo.

Na sua concepgdo, ndo raro os
pacientes das enfermarias trocam de
leito por conta prépria. “E um sério risco
a alternancia de leito — explica porque a
medicagdo vai para um determinado
leito e ndo para o José, por exemplo. Se
no leito do José estd agora o Antonio?
Como a enfermagem resolverd a
administracdo do medicamento? E se o

leito do José for ocupado por outro
José?”

A identificagdo no pulso funcio-
nara com precisdo e evitard que a uma
pessoa tome o medicamento destinado
a outrem. E a todo instante as unidades
hospitalares envolvidas com o paciente
saberdo sobre a evolugdo do seu quadro
e poderdo propor alteragdes tanto no
quesito medicagdo como na parte de
alimentagao.

A ideia, segundo a enfermeira
Diana Fontele é, numa segunda etapa,
inserir mais dados num banco, para que
se possa ter mais informagoes sobre
cada paciente, a partir de um clique no
cddigo de barras preso a uma pulseirinha
no seu brago. Essa ideia serd concretiza-
da aos poucos e ndo devera demorar
muito para que se tenha, a todo instante
e em varios lugares da Santa Casa, uma
radiografia completa de cada pessoa ali
internada.®

AURGIA PLASTICA

RUA BARBOSA DE FREITAS, 1990

FONE 55 85 30¢

EDUARDOFURLANI.COM.BR
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; Santa Caga ¢ escola
oratica do UNICNNSIUS

ensino pratico que a Santa Casa

oferece aos alunos do Curso de

Medicina do Unichristus tem
uma importancia fundamental no
aprendizado. E exatamente ali, entre os
leitos dos pacientes e com a supervisdo
direta dos professores, que os estudan-
tes vivenciam na pratica e da melhor
maneira possivel, o que estdo aprenden-
do nas salasde aulas”. As declaragoes sao
do professor José Lima de Carvalho
Rocha, diretor-presidente do Centro
Universitario Christus - Unichristus, ao
destacar como esse ensino pratico é
imperoso para aformagédo do médico.

Na sua concepcdo, a Santa Casa
sempre possibilitou a que os futuros
médicos tenham uma ampla vivéncia
antecipada do que realmente irdo en-
contrar depois de formados. “E certo
que, aliando-se a prética a teoria tere-
mos o que eu chamo de concretiza-¢ao
da educacdo médica, que ndo se adquire
apenas nas aulas e nos livros, mas tam-
bém na pratica do cotidiano” enfatiza o
educador.

O dirigente do Unichristus diz da
satisfagdo da instituicdo que dirige com a
parceria firmada com a Irmandade da
Santa Casa. Esse protocolo leva os alunos
a participar de forma mais efetiva do

cotidiano de um grande hospital. “Esta-
mos por assim dizer — justifica — concre-
tizando a educa¢do médica, uma etapa
essencial no estudo da medicina”.

Pelo menos 180 estudantes do
Unichristus estdo vivenciando praticas
médicas na Santa Casa de Fortaleza. Sdo
44 internos, 68 alunos do sétimo semes-
tre e igual nimero de jovens académicos
que estdo matriculados no quarto
semestre do Curso de Medicina. Todos
eles percorrem no dia-a-dia varios seto-
res do hospital, detendo-se mais amiude
no centro cirtrgico, nas clinicas médicas
e noservigo de ginecologia.

Os internos encontram-se em
vias de graduar-se. Estdo cursando jd o
Gltimo semestre. Por serem quase
médicos, desempenham fungdes que
requerem mais conhecimentos e, da
mesma forma, maiores responsabili-
dades. Acompanhados de preceptores,
fazem admissdo de pacientes, examinam
e fazem indicacGes de tratamentos e
medicamentos, visitam diariamente os
pacientes por eles admitidos e estdo
sempre atentos quanto a evolugdo do
quadro de cada um. Estdo no centro
cirtrgico e participam dos procedimen-
tos e tém a oportunidade de trocar ideias
com os cirurgioes sobre as indicagdes

ENsino

Dr. José Lima de Carvalho Rocha
CRM: 3280,

diretor-presidente do Unichristus

cirurgicas e as demais etapas desse ato.
Como na clinica médica, participam das
atividades dos preceptores lotados na
area de ginecologia.

Os estudantes do sétimo e do
quarto semestre passam, igualmente,
pelo centro cirdrgico e clinicas médica e
ginecoldgica, mas tém sua atividade
reduzida. Primeiro porque estao longe da
graduagdo e depois porque tém somente
meio periodo na Santa Casa, ao contrario
dos internos, que trabalham em regime
de tempo integral, isto &, das 7 as 17
horas.

No final do terceiro semestre, um
novo grupo de alunos do Curso de
Medicina do Unichristus estara viven-
ciando a Clinica Médica da Santa Casa.
Sdo 68 jovens que terdo, pela vez primei-
ra, a oportunidade de ver como funciona
uma clinica médica, a comegar pela
admissdo, consulta, histérico familiar,
diagndstico e tratamento. Esses grupos
desenvolver3o atividades de semiologia
e estardao sempre monitorados. ®

. & Elmiro Heli Martins

Cirurgia Plastica Estética e Reparadora
Membro especialista da socledade brasileira de cirurgia plastica

HARMONY MEDICAL CENTER OTOMEDI_CA
Av. Dom Luls, 1233 - 6° andar - Sala 604 Av. 13 de maio, 1189 - Fatima

CRM: 5865 | RQE: 2394

Fone:(85) 3486.6003 Fones:(85) 3304.7474 / 7455




Nossa especialidade é cuidar de

PRONTO ATENDIMENTO 24horas
ORTOPEDIA-TRAUMATOLOGIA

OTORRINOLARINGOLOGIA S
CLINICA MEDICA A

CARDIOLOGIA

ONCOCENTRO

@ ONCOLOGIA CLINICA

- Quimioterapia
- Hormonioterapia
- Acompanhamento Especializado Multidisciplinar

Médicos: Enfemeiras Oncolégicas:
Dra. Ana Angélica Nilza Leitao
Dra. Ana Carolina X?"e'ds deRJesus
Dra. Karenine e e
Dra. Kelly Carneiro Ana: Havia g s . -
' . Renata Bessa Clinica de Vacinaggo
Dr. Herbert Palmeira Ayla Gomes Adult 4
Dr. R9berto CeISé'rio Farmacéuticos: para . U 0%, 140303,
Dr. Lazaro Cesério Arisa Queiroz Viajantes e
Evanice Silva Adolescentes.
Psicologa:
TENDIMENTO 3
:muurom Sarah Fichera
EM 2 TURNOS

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



Hemodlnamlca
24horas ~ 3~

Procedimento diagnéstico e
terapéutico nas areas de:

» Cardiologia

* Neurologia

« radiologia Intervencionista
» Cirurgia Endovascular

Fone: (85) 4009.3388

| - i Av Pontes Vlelra 2531s
* Dionisio Torres « Fortaleza/CE

SAO CARLOS
|l M- A G BoM
Seus Exames. Nossa Imagem.

« Ressonancia Magnética 15T
« Tomografia Computadorizada Multislice
« Densitometria Ossea de Corpo Inteiro

« Mamografia Digital | Agulhamento Mamario
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Residéncia

Dr. Antonio Ribeiro
da Silva Filho — CRM 3174,

coordenador da residéncia
médica da Santa Casa

Santa Casa de Fortaleza come-
¢ou muito bem este ano. Conse-
guiu do Ministério da Educagdo

autorizagao para criar mais seis vagas na
area de residéncia médica. O MEC
autorizou a criacdo de residéncias em
oftalmologia, que esta comegando com
duas vagas, e em nefrologia, com uma
vaga.

O Ministério também homologou
a criagao de mais uma vaga em cirurgia
geral e duas vagas em clinica médica. A
partir de agora a Santa Casa conta com
exatos 31 médicos residentes, que alar-
gam os seus conhecimentos praticos e se
preparam para serem os melhores nas
especialidades escolhidas.

Na opinido do professor Antonio
Ribeiro da Silva Filho, coordenador da
residéncia médica da Santa Casa, a
instituicdo cearense estd dando seu
maior passo como formadora de médi-
cos especialistas. E ao mesmo tempo se
credencia junto ao governo federal
como hospital de ensino.

C Y| © CENTRAL
Fone: 3221.2800

Rua Dr. Jodo Moreira, 344 Rua Francisco Calaga, 1300

ontifi cado Exceléncia
Laboratbrio
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J4 sdo 31 os médicos

resigentes na

Santa Casa

O professor Ribeiro mostra, em
nuimeros, aimportancia da Santa Casana
especializagdo de médicos: “Até trés
anos passados, ndo tinhamos nenhuma
bolsa do governo federal. As ajudas aos
residentes eram oriundas dos cofres da
nossa instituigdo. Agora o MEC paga
onze bolsas e custeara as que autorizar
este ano e nos proximos”.

- “A Santa Casa esta tendo — asse-
vera o professor Antonio Ribeiro — um
crescimento cientifico bem acima do
esperado. Exatamente por isso ja esta-
mos as vésperas de receber do MEC a
acreditagdo efetiva da nossa instituicao
como hospital de ensino”. Equipe de
técnicos do Ministério retornard nos
proximos dias a Santa Casa para conti-
nuaraavaliagdo que ja vem procedendo.

Segundo o coordenador, a Santa

Casa estd trabalhando agora para conse-
guirautorizacdo e criar residéncias médi-
cas em mais duas especialidades: masto-
logia e radiologia. No momento, traba-
lha-se com a criagdo de uma parceria
entre esta instituicdo e o Hospital Sao
Carlos na area de radiologia. Alids, o Sao
Carlos ja é parceiro da Santa Casa no
ambito da coloproctologia.

O professor Ribeiro diz: E muito
bom que se destaque que em todo o
processo de desenvolvimento da Santa
Casa como hospital de ensino tomaram
parte efetiva a Provedoria, a Diretoria
Clinica e a Unichristus. “Se hoje somos
bons—explica Ribeiro—amanha seremos
bem melhores”.

A seguir, um demonstrativo da
residéncia da Santa Casa de Fortaleza,
porespecialidade médica:

( ESPECIALIDADE PERIODO N2 DE RESIDENTES |
Cir. de Cabega e Pescogo 2 anos 2
Cirurgia Geral 2 anos 7
Clinica Médica 2 anos 11
Coloproctologia 2 anos 4
Oftalmologia 3 anos 2 |
(Urologia 3 anos 5 )

Laboratoério de Patologia Dr. Edilson Gurgel

© CRIO ¢ CLIMEG © CLINICA SAO PAULO
Av.Bezerrade Menezes, 921  Rua Dr. Jodo Moreira, 297 -
Fone: 3284.1515 Sdo Gerardo - Fone: 3212.1321

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

Rua Dr. Jodo Moreira, 344 - Centro - Fortaleza - Ce - CEP 60,030-000 - Tel (85) 3221,2800 / 3253,2409- TellFu(n i
www.laboratorioedilsongurgel.com.br - e-mail: leg@secrel,com,br

Fone:(85)3214.8000
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O pProcesso de

ensino-aprendizagem

em ClrUrgia

Santa Casa de Fortaleza vem, a

cada ano, se aperfeicoando na

formacao profissional em salde,
em especial na especialidade cirurgica.
Médicos cirurgioes de varias geragoes
construiram parte importante de seus
aprendizados e desenvolvimento das
habilidades cirlrgicas, atuando na
Clinica Dr. José Frota e no seu centro
cirdrgico. Atualmente o processo de
ensino-aprendizagem em cirurgia na
Santa Casa, envolve os médicos residen-
tes e os internos do curso de medicina
do Unichristus. Completando os compo-
nentes deste processo, temos a figurado
Preceptor. Este tem a func¢do de pro-
piciar situagées para que o aprendiz
possa construir seu conhecimento.
Pode-se dizer que sua principal fung¢do é
agir como facilitador da aquisi¢dao do
conhecimento, estimulando o aprendiz
afazersuas préprias descobertas.

O Servico de Cirurgia Geral da
Santa Casa apresentatodas as ferramen-
tas para garantir uma formacdo de
qualidade dos médicos residentes e
também da consolidagdo dos conhe-
cimentos cirdrgicos para os futuros
médicos. Destaca-se aampla enfermaria
e o grande numero de procedimentos,
de todos os niveis de complexidade,
realizados diariamente. Logicamente

que melhorias precisam ser alcangadas,
como qualquer outro Servigo de Salde
integrante da Rede Publica no Brasil.

A Residéncia Médica é caracte-
rizada por treinamento em servico. E o
cenario onde os processos de ensino-
aprendizagem e o de assisténcia preci-
sam estar em equilibrio, assim tdo
importante quanto o desenvolvimento
de habilidades técnicas é o desenvolvi-
mento da pratica do comportamento
responsavel, moldado pela ética e pelo
espirito de cooperagdo que devem
nortear a pratica médica. Ensinar e
desenvolver habilidades técnicas é
desafiador. Esse aprendizado ocorre
muitas vezes em meio a um ambiente de
tensdo, algumas vezes com pouca
preparagdo, e, para que ndo haja prejui-
20 para o paciente, é preciso que ele se
faga sempre de forma supervisionada
por preceptores capacitados. Este
profissional deve desenvolver o exer-
cicio do saber dos quatro pilares da
educagdo: o saber — conhecer, o saber -
fazer, o saber — ser e o saber — conviver.
Dessa forma, o preceptor cuida do
crescimento profissional e pessoal do
seu residente e aluno, na perfeita intera-
¢do entre o papel de orientador, super-
visor, tutor e mentor.

No processo de ensino-aprendi-

Aprendizagem

4
y ;Ié >

/

Daniel Souza Lima

CRM 10071 / RQE 4874,
cirurgido do aparelho digestivo, mestre em
cirurgia, preceptor da residéncia e internado
de cirurgia geral da Santa Casa de Fortaleza

zagem em cirurgia, a figura central do
cuidado sempre é o paciente, motivo
pelo qual o treinamento deve partir do
principio mais importante: a seguranga.
Por isso, o acompanhamento no centro
cirirgico em todos os momentos é
mandatdria. Varias formas de aprendi-
zado sdo aplicadas, como mostrar o
caminho, servindo como guia, em outras
vezes, estimular o raciocinio e a postura
ativadoresidente, estimulando também
suacapacidade de decisdo e lideranga.

O processo ensino-aprendizagem
é complexo, apresenta um carater
dindmico e ndo acontece de formalinear
como uma somatdria de conteudos
acrescidos aos anteriormente estabele-
cidos. Para os jovens cirurgides em
formagdo, de fundamental importéncia
sdo as observagdes, corregdes e incen-
tivos. Estabelecer as decisdes e condutas
médicas integrando o conhecimento, a
experiéncia e bom-senso. E assim, que
nds preceptores conduzimos 0 processo
de ensino-aprendizado em cirurgia na
Santa Casa. @



Glandula

Dr. Sérgio de Barros Lima

CRM 6757 / RQE: 3342,
membro titular da Sociedade Brasileira de CCP,
preceptor da residéncia médica da Santa Casa

parétida é a maior glandula salivar
do corpo humano, estando loca-
lizada na regido pré-auricular
bilateralmente e tem um formato seme-
Ilhante a uma pirdamide. Sua func3o concer-
ne na produgao de saliva e, dessa forma,
participa no complexo processo da diges-
t3o. Esta glandula é dividida em dois polos
pelo nervo facial em polo superior e polo
profundo. Na saliva produzida na parétida
existe a ptialina, que € uma amilase que
participa da degradagdo do amido da
alimentacdo. Além da amilase, a saliva
também participa na digestdo lubrifi-
cando os alimentos e facilitando a descida
doboloalimentar através do esdfago.
Como todo 6rgdo do corpo huma-
no, esta glandula pode apresentar um
amplo espectro de patologias, indo desde
inflamagdes e infecgdes até tumores
malignos. Dentre as glandulas salivares, a
parétida é a glandula que apresenta a
maior possibilidade de surgimento de
nédulos em seu parénquima, podendo ser
nédulos benignos ou malignos. Devido a
grande diversidade de células existente
em seu parénquima, ocorre uma enorme
variedade de tipos de tumores, de origens
diferentes, provenientes destas diversida-
des, podendo advir de células de origem
ectodérmica, endodérmica e mesodér-
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Nodulo de pardtica COIMO Tratar

mica. Por isso a grande dificuldade que
alguns tumores tém de seridentificado por
estudos de citologia.

Na pardtida, as lesGes benignas
preponderam sobre as malignas em uma
propor¢ao de 3:1, sendo o tumor mais
comum o adenoma pleomérfico, que é
uma neoplasia benigna. O tumor maligno
mais comum desta glandula é o carcinoma
mucoepidermoide. £ importante que se
saiba que todo tumor de parétida tem que
ser extirpado, pois mesmo as neoplasias
benignas um dia ha de se transformar em
tumores malignos e n3o existe nenhuma
medicagao que proporcione o seu desa-
parecimento.

Normalmente, o paciente procura
o médico quando percebe a presenca de
um noédulo na regido lateral da face, logo a
frente ou abaixo do lobo da orelha. Quan-
doalesdo é benigna, o paciente ndo refere
queixas dlgicas e o crescimento do mesmo
se processa de forma lenta, fazendo com
que o paciente somente procure o medico
tardiamente. Ao examinar a lesdo conse-
guimos definir bem seus limites e sdo
moveis a palpagdo.

Nos tumores malignos, os pacien-
tes se queixam de dor no local do nédulo,
apresentam uma ruborizagdo na regido e
relatam um crescimento rapido do mes-
mo, causando sérios transtornos, que os
obrigam a procurar um médico. Ao exame
fisico verificamos uma lesdo com limites
mal definidos, fixo, doloroso, usualmente
associado a linfonodos suspeitos na regido
cervical e, em alguns casos, ja4 podendo
haver trismo e paralisia do nervo facial do
lado afetado, no qual faz com que o pa-
ciente desvie a rima labial para o lado
contralateral ao nervo lesado e fique com
impossibilidade de fechamento da pélpe-
bra do lado acometido. A dificuldade e a
demora de encontrar o profissional corre-
to faz com que os pacientes ja apresentem
tumores em estagios avangados no ato da
cirurgia levando a grandes mutilagdes e

sérios empecilhos para reabilitagdo e
ressocializacdo.

Para uma adequada avaliagdo dos
pacientes com noédulos de parétidas solici-
tamos alguns exames que nos ajudam a
planejarmelhor acirurgia. Quando se trata
de neoplasias benignas da glandula,
apenas um ultrassom pode ser pedido.
Porém, nos casos de lesdes malignas, se faz
necessario a solicitagdo de Tomografia
Computadorizada de face com contraste
ou Ressondncia Nuclear Magnética para
averiguar quais estruturas circunvizinhas
estdo acometidas pelo tumor e conse-
quentemente sua extirpacdo cirurgica.
Alguns cirurgides solicitam exame de
citologia do nédulo no pré-operatdrio,
porém esta conduta é controversa, pois,
além do patologista ter muita dificuldade
em fazer um diagndstico preciso, este
exame ndo ajuda na conduta cirlrgica, ja
que a definicdo de les3o benigna e maligna
se dar pelos achados clinicos do paciente,
ja citados previamente.

O tratamento dos nddulos paroti-
deos sempre sdo cirtrgicos e se fazmanda-
torio a explicagdo por parte do cirurgido,
ao paciente, sobre a manipulagdo do nervo
facial e a possibilidade de paralisia tempo-
réria ou permanente do mesmo. A cirurgia
consiste na ressecgdo da glandula parétida
acometida com a tentativa de preserva¢ao
do nervo facial sempre que possivel. E
necessario um treinamento especializado
para realizagdo desta cirurgia ficando a
cargo do Cirurgido de Cabega e Pescogo
esta tarefa.

Temos que ter em mente que é
impreterivel o diagndstico correto e em
tempo hdbil desta patologia para que
tenhamos resultados satisfatérios por
parte da cirurgia. Por isso é muito impor-
tante o empenho de todos, governos e
médicos, para que os pacientes tenham
acesso 3o cirurgido apropriado — Cirur-
gidesde Cabeca e Pescoco. ®
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Philips Achieva 3,0 Tesla Tx

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

E um prazer para a Clinica Trajano Almeida oferecer esta tecnologia aos

Achieva 3,0 Tesla Tx cearenses.
Multitransmiss3o
Servigos
- Ressonancia Magnética 1,5T e 3,0T; - Videofluoroscopia da deglutigao;
- Tomografia Computadorizada Multislice; - Ultrassonografia com Doppler Colorido;
- Mamografia Digital; - Densitometria Ossea;
- Radiologia Digital;
Responsével Técnico: o . . 2 =
Dr. Trajano Almeida - Estacionamento gratuito e com manobristas.
CRM: 2002 | RQE: 6353 5
Dr. José Joaquim Almeida Av. Dom Luis, 200 - Fortaleza/CE - Fone/Fax: 85 3066.7900 / 3066.7916

CRM: 3423 | RQE: 6260 www.trajanoalmeida.com.br



Neoplasia
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CRM 10605 / RQE: 6407,
cirurgia geral, videolaparoscépica, e
cirurgia do aparelho digestivo.

cancer gastrico é um dos tumo-

res malignos mais comuns. Asua

incidéncia é altissima em alguns
paises do mundo, como Japdo, Costa
Rica, Chile e Russia. No Brasil, é a terceira
causa de cancer no sexo masculino e a
quinta entreas mulheres.

A neoplasia maligna do estdmago
€ mais freqliente no sexo masculino (2:1)
com o seu pico de incidéncia entre 50-70
anos em ambos os sexos. O tipo
histolégico mais comum é o adenocar-
cinoma gastrico, que corresponde a 95
por cento dos casos. Cerca de trés por
cento compdem o grupo dos linfomas
gastricos e os dois por cento restantes
englobam os sarcomas (leiomiosarcoma,
liposarcoma, fibrosarcoma).

A influéncia dos fatores ambien-
tais estd bem presente no surgimento
deste tipo de neoplasia. O tipo de dieta é
certamente um fator decisivo no apare-
cimento desse tumor. O consumo de
alimentos conservados no sal, defuma-
dos ou mal conservados, o baixo consu-
mo de frutas e vegetais, o baixo consumo
de proteinas, aingestao de altos niveis de
nitrato e o elevado consumo de carboi-
dratos sdo fatores de risco ja confirmados

Dra. Alexandr! Mano Almeida "

N
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Cancer gastrico,

ameaca crescente

e silenciosa

As pessoas mais atingidas sdao aquelas que
referem perda de peso.
O melhor remédio ainda é a prevencao

para o adenocarcinoma de estdmago.

Dentre os fatores ndo relacio-
nados a dieta, os mais importantes sdo o
tabagismo, a histdria familiar positiva, a
gastrite atrofica pelo H pylori, anemia
perniciosa, cirurgias géstricas prévias e
pessoas pertencentes ao grupo san-
guineoA.

Ainfec¢do pelo H pylori é um fator
de extrema importancia. Elaaumenta em
até 5-6 vezes o risco de cancer géstrico,
por causar uma pangastrite atrofica
cronica. Por esse motivo, a identificacdao
precoce desta infecgdo com seu respec-
tivo tratamento sdo fundamentais para a
profilaxia do cancer géstrico.

O cancer gastrico é classificado
por seu aspecto macroscopico e micros-
copico. A classificagdo macroscopica,
também chamada classificagdo de
Bormann é baseada no aspecto endos-

gastrico em dois subtitulos: o intestinal e
o difuso. O subtipo intestinal é um tumor
bem diferenciado, sendo o mais comum
no Brasil e nos paises com alta incidéncia
de céncer gdastrico. Predomina em
homens (2:1) em torno de 55-60 anos.
Geralmente esse subtipo ocorre em
pacientes que se encaixam nos fatores de
risco descritos acima.

O subtipo difuso é um tumor
indiferenciado e infiltrativo, formado
pelas famosas “células em anel de
sinete”. Tem pior progndstico comparado
ao subtipo intestinal, caracterizando-se
mais comumente com metdstases pre-
coces e disseminagdo peritoneal. E mais
comum em mulheres jovens (40-48 anos)
e esta relacionado com o tipo sanguineo
A.

Ainda existe o cancer gdastrico
precoce, que é um tumor restrito a

copico da lesdo, ten-
do a les3o polipoide

CANCER GASTRICO AVANCADO

(Bormann 1), ulcera-

Classificagao de Borrmann

da (Bormann Il),

ulcerada e infiltrante | | gelimitada.

Bormmann | - Les@o polipéide ou vegetante, bem

(Bormann Il1l) e

infiltrativa difusa | [/ "0 olevadas

Borrmann Il - Lesdo ulcerada, bem delimitada, de

===

(Bormann V).

Ja a classi-
ficagdo microscopica

Borrmann |Il - Lesdo ulcerada, infiltrada em parte ou
em {odas as suas bordas.

= =

(classificagao de Lau-
ren) diferencia o

Borrmann IV - Lesdo difusamente infiltrativa, ndo se
notando limite entre o tumor e a mucosa normal.

adenocarcinoma
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mucosa e a submucosa, com chances de
cura de mais de 85 por cento. Infeliz-
mente, esse tipo de tumor sé é diagnos-
ticado em 10-20 % dos casos e de forma
incidental, pois geralmente é assintoma-
tico ou 0 paciente apresenta sintomas
dispépticos inespecificos.

Quando os sintomas surgem, a
neoplasia encontra-se mais avangada. Os
principais sintomas sdo perda de peso

Cérdia

(65%), dor epigdstrica (52%), ndusea
(34%), anorexia (32%), disfagia (26%),
melena (20%), saciedade precoce (17%)
edordotipoulcerosa (17%).

Os tumores mais distantes do
estdmago (antro e piloro) cursam com
quadro de vomitos e obstrugdo alta. Ja os
tumores mais proximais (cardia e fundo)
se manifestam com disfagia, que consiste
na dificuldade de deglutir os alimentos
sélidos e liquidos.

0 adenocarcinoma gastrico envia
metastases para o figado, pulmao e para
o préprio peritdnio. As principais altera-
¢des da doenga avangada sao massa
abdominal palpdvel, ascite, caquexia,

linfonodos palpéaveis (supraclavicular
esquerdo e periumbilical), metastases
peritoneais palpéveis no toque retal e
massa ovariana palpével.

O diagndstico do cancer gastrico é
feito pela endoscopia digestiva alta com
biopsia da lesdo. Essa combinagdo tem
uma precisdo diagnéstica de 98 por
cento. A biopsia deve ser realizada em no
minimo sete amostras, incluindo a mar-
gem e a base da
lesdo. A endos-
copia deve ser
realizada em
todo paciente
com mais de 45
anos ou que
apresente
algum “sinal de
alarme” — perda
de peso, san-
gramento gas-
trointestinal,
anemia, disfa-
gia, massa pal-
pavel, gastrectomia prévia ou histéria
familiar de cancer gastrico.

Para planejarmos o tratamento
precisamos do estadiamento tumoral
que consta na classificagdo do tumor de
acordo com a sua extensdo (T), invasdo
de linfonodos (N) e metastases em 6r-
gdos a distancia (M). Obtemos essas in
formagdes com um exame fisico detalha-
do para evidenciar massas ou linfonodos
palpéveis e com exames de imagem. A
tomografia computadorizada de abdo-
me e a ultrasonografia endoscopica
visualizam a invasdo de drgdos a distan-
ciaedelinfonodos, respectivamente.

Curvatura
Maior

O tratamento é dividido em
curativo e paliativo. A cirurgia curativa
consiste na remogdo completa do tumor
(gastrectomia) associada ao esvazia-
mento dos linfonodos da drenagem
gastrica (linfadenectomia). A margem
cirdrgica deve ser ampla (5-6 cm) para
garantir margens livres de doengas. Nos
individuos submetidos a ressecgdo cura-
tiva, um esquema de radioquimioterapia
adjuvante (apds a cirurgia) demonstra
um aumento na sobrevida em trés anos.
Ja nos pacientes com tumor avangado, a
terapia paliativa consiste no controle da
dor, no suporte nutricional e, sempre
que possivel, na ressec¢do da lesdo para
evitar complicagdes futuras de obstru-
¢do esangramento.

O cancer gastrico € um tumor
extremamente comum e apresenta uma
alta incidéncia em nosso Estado. Como a
maioria dos casos é identificada tardia-
mente, a melhor forma de controlarmos
o crescimento dessa doenca é a preven-
¢do. Devemos adquirir um habito ali-
mentar sauddvel, rico em proteinas,
frutas e fibras vegetais e um estilo de vida
sem tabagismo, com atividade fisica
regular e controle do sedentarismo.

E necessdrio instituir a rotina
anual de acompanhamento médico para
pacientes com sintomas gastrointes-
tinais, bem como a realiza¢do de endos-
copia digestiva alta sempre que se julgar
necessario. SO teremos controle desse
tipo de tumor quando a populagao esti-
ver ciente de que a prevengdo é a melhor
formadecura.®

ogia, exame clinico.
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Urologia

Dr. Ro:jtpmel Prata Regadas
CRM 8136 / RQE: 5149,

é doutor em cirurgia pela UFC e supervisor
da Residéncia Médica de Urologia da Santa Casa.

Servigo de Urologia da Santa
Casa aceitou o desafio da
Secretaria de Estado daSaude e
estd promovendo um verdadeiro muti-
rao de todos os seus profissionais na
realizacdo de cirurgias para o tratamento
de hiperplasia prostatica benigna. A cada
sabado pelo menos sete pacientes sao
atendidos e submetidos a procedimen-
tos especificos no centro cirtrgico da
Santa Casa. S3o pessoas que hd anos
aguardavam por uma cirurgia no Hospi-
tal César Cals e no Hospital Geral de
Fortaleza, e que agora tem chance de ver
minimizado o seu sofrimento.

Na tentativa de oferecer um me-
lhor atendimento aos seus pacientes, o
Servigo de Urologia vem passando por
constantes mudangas. Agora mesmo,
esta sendo inaugurada a nova unidade
ambulatorial. Ela estd composta de duas
salas para consultas, uma sala para a
realizagdo de ultrasonografia e bidpsia
prostatica, uma sala para urodindmica e
cistoscopia e outra destinada a litotri-
psia.

Todas climatizadas e dotadas de
relativo conforto, esses espagos permi-
tirdo 0 aumento do nimero de consultas
especializadas e a realizagdo de mais
procedimentos. A partir do crescimento
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Servico tem expaﬂséo

e desafios sao vencidos

do espago destinado as atividades urolé-
gicas, espera-se que passem a funcionar,
também nesse local, os ambulatdrios de
subespecialidades (disfuncdo erétil, on-
cologia, litiase e disturbios miccionais).

O Servico de Urologia da Santa
Casa de Fortaleza é integrado por 13
especialistas e por cinco residentes.
Dispde de 28 leitos. No ano passado
realizou, a cada més, uma média de 600
atendimentos ambulatoriais, 50 cistos-
copia, 80 bidpsias prostaticas, 50 proce-
dimentos cirtrgicos além de 30 estudos
urodindmicos.

No campo dos procedimentos
cirdrgicos, merecem destaque os lapa-
roscopicos. Ao cabo de 12 meses foram
realizadas 87 cirurgias laparoscépicas

para tratamento de afecgOes na suprare-
nal, rim, ureter e prostata.

Dentre os procedimentos lapa-
roscopicos realizados, destaca-se a pros-
tatectomia radical, para o tratamento de
cincer da préstata. Toda semana pelo
menos um procedimento desse tipo é
realizado, sob a orientagdo dos Drs.
Rémulo Silveira e Alexandre Saboia. Essa
técnica cirlrgica oferece aos pacientes
menos dor no pds-operatdrio, recupera-
caoprecoce eummelhor efeito estético.

Ainda sobre as cirurgias de gran-
de porte realizadas na Santa Casa de
Fortaleza, deve-se destacar a nefrolito-
tomia percutanea, utilizada para o trata-
mento de grandes célculos renais. Sob a
orientacdo dos Drs. Romulo Farias e
Ulisses Albuquerque foram realizados 31
procedimentos desse tipo no ano
passado.

No inicio deste ano, a Residéncia
Médica em Urologia na Santa Casa rece-
beu o credenciamento provisério da So-
ciedade Brasileira de Urologia. Este titulo
€ uma chancela que a SBU fornece aos
servigos que sdao considerados de
exceléncia. @
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Ortopedia

Dr. Marcelo Cortez

CRM 5968 / RQE: 2127,
titular do Servigo de Ortopedia da
Santa Casa de Fortaleza.
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ciurgias Ortopedicas

nas doengas articulares

Servigo de Ortopedia da Santa

Casa de fortaleza vem realizan-

do, a partir de convénio
celebrado com a Secretaria de Estado da
Saude, cirurgias de alta complexidade.
Esses procedimentos beneficiam princi-
palmente os pacientes com doenga
articular degenerativa cronica e que
vinham sofrendo com fortes dores e
impoténcia funcional, que geravam difi-
culdades para realizarem as suas ativida-
des de vida didria, principalmente a
locomog3do.

A grande maioria desses pacien-
tes estd situada em uma faixa etdria
entre 60 e 80 anos. Via de regra, eles sdo
procedentes de vdrias cidades do inte-
rior do Ceara. Apresentam o diagndstico
de artrose bem antigo, mais que oito
anos e estavam aguardando pela opor-
tunidade de um tratamento cirtirgico ha
pelo menos quatro anos.

Outros tantos casos de pacientes
que foram submetidos ao tratamento
cirdrgico eram pacientes jovens com le-
sao ligamentar, ou multiligamentar que
igualmente aguardam pela oportunida-
dedacirurgia.

SERGECON

Para ser mais preciso, foram
submetidos as cirurgias de alta complexi-
dade até o momento um total de 54
pacientes, o que de fato vem colaboran-
do para retirar esses pacientes das filas
de espera e principalmente devolvé-los

uma condigdo de vida mais digna.
O propésito dos Ortopedistas que

fazem parte desse projeto na Santa Casa
é aumentar e diversificar ainda mais
esses tratamentos, aumentando o nime-
ro de pacientes operados, para isso
temos contado com o apoio da Prove-
doria nos dando o suporte logistico
necessario, bem como da Secretaria de

Satdedo Estado.
Temos, sem duvidas, ainda muitas

limitagdes e barreiras a serem vencidas
para que possamos chegar ao nivel de
exceléncia que queremos. Porém o
empenho de todas as partes que estdo
envolvidas facilitaram as conquistas des-
ses objetivos, beneficiando ainda mais
esses pacientes que esperam pela reso-
lugdodos seus problema.e

ASSESSORIA E CONSULTORIA
CURSOS E TREINAMENTOS

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

(85) 3091.5701 / 3253.3329

www.sergeconcontabil.cnt.br
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Ginecologia

Sevico especializado e

ginecologia

O corpo clinico do Servigo de Ginecologia da Santa Casa é composto pelos seguintes especialistas:

Dra. Tricia Jereissati — CRM 8259 / RQE 4972 / Dr. Edson Ximenes - CRM 4034 / RQE 1325
Dr. Marinaldo Cavalcanti Jr - CRM 1220 / RQE 816 | Dr. Pedro Wilson - CRM: 1109 / RQE 347
Dra Fernanda Aguiar - CRM 9613 / RQE 6199 | Dra Adriane Mary — CRM 8110 / RQE 3293
Dr. Adner Nobre - CRM 11053 / RQE 5971 | Dr. Helano de Paula - CRM 9758 / RQE 4589 |
Dr. Rui Kleber - CRM 8976

servigo de ginecologia, que oferece consulta ambula-

torial, exames como urodindmica e histeroscopia,
cirurgia ginecoldgica e minimamente invasiva.

Sdo realizadas semanalmente pelo menos 15 cirurgias
ginecoldgicas. Os tipos de procedimentos mais concretizados
s30 os seguintes: histeretomia vaginal e abdominal, reconstru-
¢ao vaginal, corregdo de incontinéncia urinaria, mastectomias
ecirurgias oncoldgicas.

Disponibilizamos para nossas pacientes uma unidade
de uroginecologia, onde sdo realizados diagndstico, tratamen-

A Santa Casa da Misericérdia de Fortaleza dispde de

Clinica Odontologica
Especializada em Reabilitacao

or3al e facial

ORTODONTIA * APARELHOS AUTOLIGADOS « ESTETICA DENTAL
CLAREAMENTO DENTAL + IMPLANTE D!
ENXERTO OSSEO * CIRURGIA ORTOG

CARGA IMEDIATA (sua prétese em 72h e sem abertura de retalho)

Av. Des. Moreira, 2800 S| 305/306 Ed. Santo Amaro
85 3224 3766 - 85 3227 2730

to clinico, cirdrgico e fisioterdpico das pacientes que procuram
esse servigo especializado.

Funcionam na central ginecoldgica da Santa Casa os
procedimentos adiante relacionados: uroginecologia, endosco-
pia ginecolodgica, sendo realizado histeroscopia diagndstica,
cirirgica e laparoscépica, cirurgia ginecolégica abdominal,
vaginal e cirurgias oncoldgicas.

Com relagdo aos exames, realizamos os seguintes tipos:
ginecoldgicos como coleta de citologia oncética, colposcopia,
biopsias, consulta ambulatorial, pequenas cirurgias ginecolégi-
cas, urodindmica e histeroscopia. ®
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AL * CIRURGIAS AVANGADAS

TICA Dr José Ihrm.unplb-mo 3166
Especializagio em Cirurgia @ Traumatologla Buco-Maxilo-Faclals
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Anestesia

6
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Ao defender o oxigénio como a base de todo o procedimento anestésico
durante uma cirurgia, o Dr. Alberto Oliveira Junior, enaltece a Santa Casa por
estar disponibilizando o melhor para a realizagao de cirurgias sem riscos de
complicacGes anestésicas. Na sua opinido, o oxigénio é considerado
medicamento e também extremamente caro. O diretor-presidente da
Coopanest diz que ndo raro a vida do paciente fica na mao do anestesista no
momento em que ele administra no paciente o efeito de hipnose e analgesia.

Veja a seguir, no estilo pingue-pongue, a entrevista com o anestesista-

chefe daSanta Cas?:
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Bom oxigénio garante

Cird rgias mais seguras

Dr. Alberto Oliveira Janior

CRM 6519 / RQE 2094,
diretor-presidente da Coopanest, chefe do
servigo de anestesiologia da Santa Casa

Revista — Qual a importancia da parceria
Santa Casa e White Martins?

Dr. Alberto — A Santa Casa carecia de um
fornecimento adequado de oxigénio, ja
faz um bom tempo. Nada melhor que
uma parceria com a referéncia nacional
em manutengao e suprimento de oxigé-
nio, no caso a White Martins, de reconhe-
cida competéncia noassunto.

Revista — Para a Instituigdo, quais as
vantagens do novo oxigénio?

Dr. Alberto — A principal vantagem vem
da diminuigdo de custos, pois o oxigénio é
um dos insumos mais onerosos na conta
hospitalar.

Revista — Para 0 médico anestesiologista
quais os beneficios?

Dr. Alberto — O maior beneficio é a
seguranga proporcionada pela disponi-
bilidade continua de oxigénio, que é o gas
primordial para qualquer procedimento
anestésico. Sem ele, ndo ha cirurgia.
Revista — Maior seguranga para o pa-
ciente?

Dr. Alberto — Certamente. Conforme citei
anteriormente, o oxigénio é o elemento
que ndo pode faltar no ato anestésico.
Revista — Em anestesiologia, 0 que é

oxigénio absolutamente puro?

Dr. Alberto — Consideramos oxigénio
puro quando na saida de sua tubulagao
especifica, ndo ha mistura com qualquer
outro elemento, ou seja, ele sai na
concentragao de 100%.

Revista—Quais os graus de pureza aceitos
no oxigénio hospitalar?

Dr. Alberto — Primeiramente, é bom que
se explique que nosso ar ambiente possui
apenas 21% de oxigénio. Ao aplicarmos
uma anestesia, em geral utilizamos uma
mistura com outros gases como o éxido
nitroso ou o préprio ar comprimido. Até
porque o oxigénio puro pode ser lesivo ao
organismo se administrado por um
periodo longo de tempo.

Revista — Oxigénio hospitalar é também
medicamento?

Dr. Alberto — Consideramos sim um
medicamento, e dos mais caros em
administragdo hospitalar.

Revista—O que é um bom oxigénio parao
paciente?

Dr. Alberto — A anestesia consiste de atos
extremamente delicados e especificos,
visando a produzir um efeito de hipnose
e analgesia. Nesse periodo, a vida do

paciente esta em nossas maos. Sua satide
e integridade fisica dependerdo, além da
habilidade do médico anestesiologista,
da qualidade das medicagoes. Nesse
ponto, é vital que tenhamos confianga no
oxigénio que administraremos.

Revista — A qualidade do oxigénio é
testada antes de umacirurgia?

Dr. Alberto — Antes de iniciar qualquer
procedimento, testamos toda aparelha-
gem que dispomos, como laringoscépios,
aparelhos de ventilagdo e monitores de
sinais vitais. Aliado a isso, conferimos o
fluxo e disponibilidade de oxigénio, para
que ndo tenhamos surpresas desagra-
daveis.

Revista — Qual a importdncia de um bom
oxigénio na opinido do anestesista?

Dr. Alberto — Oxigénio é a base de
qualquer procedimento anestésico.
Somente com oxigénio de qualidade
podemos propiciar uma anestesia se-
gura, sem riscos ao paciente. O corpo
clinico dos anestesiologistas da Santa
Casa se congratula com a diretoria da
instituicdo pela resolugdo dessa deman-
da com preciséo e eficiéncia. ®
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‘o clentifico e

O romantico”

Os exames complementares devem ser utilizados
da maneira mais racional possivel, para ndo
onerar e nem gerar ansiedade aos pacientes

evisitar os fundamentos da

ciéncia médica é o pilar mais

confidvel para que possamos
lapidar nossas habilidades técnicas e
humanisticas. Nao ha método melhor
do que rever de onde partimos em que
ponto nos encontramos e quais serao as
consequéncias desse fluxo.

A exploragdo etimoldgica dos
principios médicos constitui por si um
bom comego. A palavra “clinica” origi-
na-se do grego klinico, kline e do verbo
klino que significa deitar, reclinar, incli-
nar. A evocagao desse radical grego sera
o agente que deflagrard nossa cadeia de
questionamentos e reflexdes. O pacien-
te encontra-se deitado a espera de
cuidados, mas até que ponto o médico
estd inclinado a minimizar o seu descon-
forto fisico e psiquico? Qual o valor da
“palavra” (anamnese e exame fisico) na
relagdio médico-paciente nos dias
atuais? Qual o papel dos exames com-
plementares diagndsticos? Os moder-
nos exames complementares sao capa-
zesde substituir a “palavra”?

O paciente busca avaliagdo médi-
ca, em geral, devido ao surgimento de
sintomas relacionados ao seu estado de
satide. Segundo William Osler, “falar
sobre doengas é uma espécie de entre-
tenimento das mil e uma noites”. De
fato, o entendimento da fisiologia
humana e o seu comportamento diante
das afec¢des é um mundo fascinante e
inesgotavel. £ de importancia maior que

o conhecimento cientifico esteja funda-
mentado para que a pratica médica
tenha bom reflexo.

O paciente busca avaliagao
médica, em geral, devido ao
surgimento de sintomas
relacionados ao seu estado de
saude. Segundo William Osler,
“falar sobre doengas é uma
espécie de entretenimento das

mil e uma noites”.

Vale ressaltar, porém, que o ser
humano estd em luta constante para
preservar sua identidade em circuns-
tancias adversas. Para isso, a a¢do do
médico deve ir além da ciéncia. Ele deve
ser diligente em ouvir, falar, tocar. O bom
médico deve ser acolhedor. € funda-
mental buscar compreender o contexto
pessoal de cada paciente. Para Oliver
Sacks, “o cientifico e o romantico implo-
ram para ficar juntos”.

A aplicagdo adequada da anam-
nese e do exame fisico devem ser o foco
prioritario da propedéutica médica. De
acordo com o epidemiologista Alvan
Feinstein (1925-2001), “a anamnese, 0

Ciéncia

\ \
Dr. Léo Pires Cortez
CRM 9921 / RQE 6384,

neurologia — medicina interna

procedimento mais sofisticado da
medicina, é uma técnica de investiga¢ao
extraordindria; em pouquissimas outras
formas de pesquisa cientifica o objeto
observado fala”. Essa informag3o pode
ser expressa objetivamente: aproxima-
damente 80% dos diagnosticos podem
ser realizados através do exame clinico
apenas.

Os exames complementares
devem ser utilizados na pratica médica
de maneira racional. A solicitagdo inade-
quada de exames & onerosa e gera
ansiedade ao paciente e seus familiares.
Além disso, a interpretagdo do resultado
desses exames deve ser pareada ao
contexto clinico do doente; o seu papel é
auxiliar no diagnostico e na decisdo
terapéutica.

A avaliagdo critica desses concei-
tos é de valor muito significativo ao
longo da nossa formagdo profissional.
Acho-a especialmente importante para
os colegas que estdo iniciando suas
carreiras, que muito em breve estardao
atuando como médicos generalistas. Os
desafios sdo diversos, e a missdo do
profissional médico é atuar como prota-
gonista nesse gerenciamento de
conflitos. ®



Medicina

NN
N‘“ conteceu entre os dias 14 a 16 de
. maio de 2014, o V Congresso
Interamericano de Medicina de
Emergéncia na cidade de Buenos Aires na
Argentina. O congresso reuniu as nagées
Latino-americanas, Espanha e Austrdlia. O
evento foi marcado por grande discussdo
em torno da Medicina de Emergéncia no
Mundo. O Brasil teve um unico repre-
sentante, o Dr Frederico Arnaud que além
de discutir emergéncia como especi-
alidade palestrou sobre temas do dia a dia
da emergéncia. O evento contou com vd-
rios palestrantes americanos, espanhdis,
australianos, chilenos, argentinos, urugu-
aios e outros paises. O Dr Frederico contou
como foi sua participagdo no evento.
1 - Como foi participar de um congresso
internacional tendo sido convidado?

Foi muito emocionante e praze-
roso, porém foi uma responsabilidade
muito grande representar o Brasil em um
evento dessa magnitude. Mas estava pre-
parado, tenho vivido os Ultimos vinte anos
nas emergéncias dessa cidade, conhego
seus problemas e fragilidades e eles sdo os
mesmos, na maioria dos paises com algu-
mas diferengas para melhor ou pior, aqui
ouacola.

2- O que o senhor apresentou sobre o
Brasil?

Participei de uma mesa, onde vdrios
paises apresentaram sua histéria e o
estado atual da Medicina de Emergéncia.
Paises como Chile, Argentina, Colombia e
Porto Rico, a Medicina de Emergéncia ja é
uma especialidade ha alguns anos.

Dr. Frederico Arnaud
CRM: 5409,

secretario geral da Abramed, coordenador
da residéncia de emergéncia do Ceara.
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Emergéncia do

Ceara para o mundo

A RAMED

Mostraram claramente como a Medicina
de Emergéncia ajudou a melhorar o
sistema de saude de seus paises. A
populagdo passou a ser atendida por
profissionais capacitados e treinados para
o atendimento de emergéncia. Houve
diminuigdo da mortalidade e diminuigao
dos processos éticos e juridicos.

A maioria desses paises apre-
sentam varios programas de trei-
namentos em emergéncia e um trabalho
de reciclagem continua. Paises como a
Austrdlia a residéncia de medicina de
emergéncia dura sete anos. Na maioria
dos paises a residéncia dura de trés a
quatroanos.

Infelizmente tive que apre-
sentar a nossa realidade que é dificil e
complexa. A emergéncia ainda ndo é
reconhecida como especialidade, embora
tenhamos lutado paraisso diariamente ha
mais de vinte anos. AABRAMEDE — Asso-
ciagdo Brasileira de Medicina de Emer-
géncia vem insistentemente solicitando
aos Orgdos competentes para que isso
ocorracoma maior brevidade.

O Conselho Federal de Me-
dicina ja apoia essa causa oficialmente.
Mostrei que no Brasil existem dois pro-
gramas de residéncias que estdo funci-
onando atodo vapor, um em Porto Alegre
e um aqui em Fortaleza. Mostrei o perfil
dos servigos de emergéncia e do profis-
sional que hoje atua nesse setor. Ficaram
surpresos pelo Brasil ainda esta discu-
tindo o dbvio, e ainda estd atrasado nesse
processo.
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3- O que o senhor trds de positivo do
evento?

Trago o compromisso de todos

os paises presentes, de nos unirmos em
prol de um objetivo comum que € ter a
Medicina de Emergéncia como espe-
cialidade em toda a América Latina. Para
isso estreitaremos 0s contatos e 0s even-
tos daqui pra frente. Ja de inicio faremos
uma conferéncia mensal via internet para
tratarmos estratégias para o desenvol-
vimento da especialidade.
4- Doutor se o mundo todo caminha para
ter a especialidade de Medicina de
Emergéncia, porque no Brasil esta sendo
tao dificile demorado?

Primeiro porque ha bastante
desinformagdo da prdpria categoria mé-
dica. Segundo porque emergéncia
nunca foi levado a sério nesse pais. Esé

abrir os jornais ou assistir programas de
televisdo e ver se claramente que ha algo
errado.

Veja, um cardiologista para lhe
atender de forma eletiva no conforto do
seu consultorio, ele fez uma ou duas resi-
déncias durante trés a cincos anos. Entao
quando voceé vai procurar um cardilogista
vocé encontra um profissional treinado
parafazeraquilo.

Pasme, quando vocé vai a uma
emergéncia, vocé pode encontrar profis-
sionais que nado foram treinados para lhe
atender, logo numa das horas mais dificeis
e perigosas de sua vida. H4 medo de
perder espaco, ou seja, hd uma briga de
mercado, mercado esse que ndo querem
assumir e nem deixam que se organize.

O médico emergencista, é um di-
reito da populagdode ser atendida com

r

todaseguranca.
5-Do que depende esse reconhecimento?

No Brasil, uma especialidade para
ser reconhecida a solicitagdo é submetida
a Comissao Mista de Especialidades que é
composta de seis membros, dois da AMB,
dois do CFM e dois do Conselho Nacional
de Residéncia Médica.

J& temos o apoio do CFM, a dis-
cussao esta agora nas maos da AMB que
esta discutindo com a Comissdo Mista de
Especialidades, e tenho fé que nos pro-
ximos meses teremos boas noticias sobre
nosso pleito.

O Brasil precisa subir no bonde da
histéria, e fazer o que é melhor para sua
populacdo, para seu sistema de satde, in-
dependente das resisténcias associativas
que buscainteresses outros, que ndo seja
umasaude séria ede qualidade. ®

r. Auricélio
Fontenele

Cirurgia Plastica Estética e Reparadora

Membro Especialista da Sociedade Brasileira de Cirurgia Plastica
CREMEC - 5996

Cirurgias plasticas

e Gluteoplastia

e Aumento dos labios
\ e Protese mamaria
Y

o Blefaroplastla

e Lipoaspiragao
e Lipoescultura
e Mamoplastia
~ » Mastopexia
pl/ Otoplast| :

Consutério: VIA SAUDE - Clinica de Medicina e Estética

Rua Joaquim Nabuco, 2672 - Dionisio Torres
Fones: (85) 3224.1569 / 9807.8888




Doencas Transmitidas
por Alimentos

(DTA's) e Quimioterapia

Carone Alves Lima,
nutricionista do CRIO - CRN - 11275

quimioterapia é um trata-
mento antineopladsico que,
dependendo do tipo, dosa-
gem e frequéncia, pode aumentar o
tempo de internacdo, elevar os
custos do tratamento e afetar a
qualidade de vida. Quase metade
dos pacientes apresentam
complicagdes como: feridas naboca
(mucosite), boca seca (xerostomia) e
infecgdes, ja que os quimioterapicos
atuam nas células doentes e nas
saudaveis, podendo ocasionar,
inclusive, leucopenia, responsavel
pelabaixaimunidade, o queaumenta
asuscetibilidade aquadrosinfeccio-
sosgraves.

As DTA's sdo causadas por
agentes danosos que penetram no
organismo humano através da
ingestdo de &dgua ou alimentos
contaminados. Os sinais e sintomas
das DTA's sdo inespecificos e
comuns a outras doengas, fato que
leva a ndo identificagdo do agente
causador, devido a auséncia de
diagnoéstico laboratorial. Como
consequéncia, muitos casos ndo sao
notificados.

Em estudo realizado com
pacientes do Ambulatério de Nutri-
gao do CRIO - Centro Regional Inte-
grado de Oncologia, com 80
pacientes, em quimioterapia, obser-
vou-se o nivel de conhecimento
sobre imunidade e DTA's e a
incidéncia de infecgdes durante o
tratamento e a correlagdo entre o
nivel de conhecimento sobre imuni-
dade e DTA's e a incidéncia de
infecgdes.

Assim, de acordo com o
estudo, concluiu-se que a maioria
dos pacientes, até o presente
momento da consulta, ndo havia
recebido orientagdes sobre higiene
de alimentos antes ou durante o
tratamento quimioterdpico. Além
disso,ndaosabiam qualaimportancia
da higienizagdo de alimentos.
Apesar de relatarem que conheciam
aforma correta de higienizar frutas e
verduras, mais da metade dos
entrevistados ndo utilizavam a
substdncia adequada para higieni-
zagaodasmesmas.

Em relagdo ao termo "imuni-
dade”, a maioria nao sabia o
significado, apenas acreditavam que
imunidade teria relagdo com o
tratamento quimioterapico. No que
diz respeito a internagdes durante o
tratamento quimioterapico, apenas
um pequeno percentual da amostra
relatouinternagaodevidoapresenga
de infecgdes. No entanto, sabe-se
que, de acordo com a literatura,
muitos casos de DTA's sdo sub-
notificados.

Com a certeza de que proto-
colos de quimioterapia diminuem a
imunidade e aumentam os riscos de
infecgdo em pacientes oncolégicos
e, ainda, diante da evidéncia de
praticas de higiene alimentar
inadequadas fora e dentro do
domicilio, evidencia-se a importan-
ciadaimplantagdo eficazde praticas
educativas preventivas, por profis-
sional capacitado, e acompanha-
mento nutricional continuo e
precoce.®

AR
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Comunicacao

Luis Marcelo Benevides de Paiva,
editor da Revista da Santa Casa

ra um dia qualquer do més de

junho de 2000. O Centro de Estu-

dos Osvaldo Soares recebeu a
visita de trés pessoas — Luciano, Roberto
e Marcelo — que estavam interessados
em editar a Revista da Santa Casa.
Traziam na bagagem vastos conheci-
mentos sobre o assunto, ja que durante
muitos anos fizeram também outras
publicagbes, a Revista da Santa Casa de
Sobral e a Revista do Sindicato da Indus-
tria da Construg3o Civil. Um ano antes, a
Irmandade havia langado sua revista,
mas que morreu logo apos a circulagao
do primeiro nimero.

A promessa agora era a de que a
publicagdo seria o elo maior de comuni-
cag3o entre a Santa Casa e 3 sociedade
cearense porque nao morreria jamais.
Diferentemente do nimero inicial, que
morreu no nascedouro, mesmo diante
de uma grande festa realizada no Centro
Cultural Dragdo do Mar para langar o
fasciculoinicial.

O porqué de a revista ter morrido
logo depois de nascer é facil de entender.
A Irmandade ndo dispde de um real
sequer para manter uma publicagdo
essencialmente informativa e que mos-

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

ReVISta da Santa Casa

comemora 14 anos

tre o qudo importante é a Santa Casa
para as camadas mais pobres da popula-
¢do. A ideia é excelente em termos de
levar aos leitores a boa imagem de uma
misericérdia que vive a expensas de
quem queira ajuda-la. Mas dai até se
auto-sustentar sdo outros quinhentos.

Luciano, Roberto e Marcelo, que
depois se soube serem pai e filhos, que
estdo unidos também em projetos
editoriais, procuraram o presidente do
Centro de Estudos, médico Régis Miran-
da, que de imediato aplaudiu a iniciativa.
Na verdade, o projeto era excelente. Nos
iriamos editar, imprimir e distribuir a
revista a custo zero para a Santa Casa.
Todos os seus custos seriam pagos por
empresas e instituigdes outras que
quisessem aparecer em suas paginas,
apresentando seus produtos e servigos.

Projeto na mdo e muitos sonhos
na cabega, o Dr. Régis levou a ideia da
revista ao provedor Livio Franca. Rece-
beu sua aprovagdo e apoio. Ainda no ano
2000 circulou o primeiro nimero da
Revista da Santa Casa, que de |3 para ca
ndo parou mais. E ainda hoje goza do
respeito e da admiragdo de todos na
Santa Casa.

Arevista funciona desde entdo. Ja
estd chegando a quinquagésima edi¢doe
tem crescido de maneira bastante
responsavel. Comegou com uma palida
tiragem de dois mil exemplares, que foi
aumentando gradativamente, na medi-
da em que aumentava o interesse dos
leitores.

O forte nessa publicagdo é a
distribuicdo. Temos um publico classe A.
Médicos, empresarios, construtores,
industriais, administradores, profissio-
nais liberais, formadores de opinido e a
um seleto publico com grande poder de
decis3o.

A revista tem uma concepg¢do
editorial bem interessante. Além de
primar pela informagdo, mostrando a
Santa Casa de corpo inteiro, dizo qudo a
Irmandade é importante na hora de
acolher os desvalidos. E nesse ponto em
que se apresenta um hospital realmente
preparado para receber tantos enfer-
mos. Afinal, ndo sdo todos que realizam
em seu centro cirtirgico uma média de
1.450 procedimentos a cada més, a
maioria deles de média e de elevada
complexidade.

A Revista da Santa Casa serve,
pois, para divulgar o que realiza um
complexo hospitalar com limitacdes
financeiras, mas que investe com
parcimonia cada real que recebe. Por
isso, cada edigdo da revista é cuidadosa-
mente planejada por seus editores, que
levam a pré-pauta do grupo gestor da
casa que, por sua vez, faz as alteragdes
que assim o desejar nas sugestdes apre-
sentadas.

Em fungdo direta do grande
publico que atinge, a Revista da Santa
Casa funciona, para os anunciantes co-
mo um elo entre empresas de produtos
e servicos e o publico-alvo. A revista
sente-se deveras envaidecida quando
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recebe anuncios institucionais, prova de
que a sua circulagdo passa a ser bem
acreditada. N3o raro e a prépria Presi-
déncia da Replblica, através da Chefiado
Gabinete Civil, manda material publici-
tario para ser publicado nas paginas
dessa publicagdo.

Todo o contetido darevista é lido e
analisado com antecedéncia, tanto pelos
autores e entrevistados, como pelos
integrantes de uma comiss3ao de alto
nivel. Essa comissdo foi criada pela
provedoria da instituicdo com a finali-
dade especifica de analisar o contetido
de pré-pautada edigdo, sugerir ainclusdo
e/ou exclusdo de pautas, avaliar o
contetdo grafico da publicagdo e propor
alteracoes quando necessarias, avaliar o
perfil dos anunciantes. Objetivando
garantir o perfeito alinhamento do

antncio com a proposta editorial da
revista.

Através da portaria n. 003/2013, 0
provedor Luiz Gonzaga Nogueira Mar-
ques criou a Comissdo de Edicdo da
Revista, que é presidida pelo mordomo
Leorne Menescal Belém de Holanda e
integrada pelo Dr. José Tarcisio da
Fonseca Dias, representante do Corpo
Clinico e pelo Sr. Francisco Lazaro Guima-
raes Silva, representante da Administra-
¢doda Santa Casa.

A criacdo da Comissdo de Edigao
se faz considerando a importancia que
desfruta a Revista da Santa Casa no meio
hospitalar e considerando também a
necessidade de acompanhar a qualidade
do material editado.

A cada edigdo, mais paginas, mais
entrevistas, mais artigos, maior comuni

cacgdo entre a Instituicdo e a sociedade.
Somos agradecidos, e como, a todos
quantos participam conosco de alguma
forma deste trabalho editorial. Somos
muito agradecidos aqueles que ajudam
na difusdo da saude, seja escrevendo,
concedendo entrevistas, patrocinando,
anunciando suas empresas e divulgando
seus produtos e servigcos, lendo tdo
saudavel leitura. Muito obrigado.

Esta é a Revista da Santa Casa, a
publicagdo de satide do Ceara que cresce
e se moderniza a cada nimero. Tenham
uma excelente leitura e nos escrevam
analisando nossas publicagses.

revistadasantacasa@yahoo.com.br
www.revistadasantacasa.com.br
Fanpage: Revista da Santa Casa
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Cooperativa

™

cooperativismo se iniciou na
Europa por tecelGes, como uma
maneira de sobreviver a profun-
da desigualdade econdmica sofrida pela
classe trabalhadora no século XIX. Nessa
época a revolugdo industrial mudava o
dominio dos bens de produgdo, antes de
uma sociedade agraria e artesanal, para
uma classe burguesa urbana e centrali-
zadora. As condigGes de vida, extrema-
mente aviltantes, forgaram o surgimento
da primeira experiéncia de solidarizagao
do consumo. Um grupo de 28 fundado-
res juntou capital para compra de
alimentos e assim driblar a fome que o0s
assolava. O sucesso dessa empreitada fez
com que se disseminasse mundialmente,
emtodos os setores.

Uma verdadeira cooperativa €
pautada em cima de sete principios
fundamentais, a saber:

1. Adesdo livre e voluntaria:
Ninguém é obrigado a ingressar numa
cooperativa, assim como se podem
adotar requisitos a sua entrada.

2. Gestdo democratica: Todos
participam do controle da empresa.
Possuem o direito de votar e ser votado,
igualitariamente.

3. Participa¢ao econdmica dos
membros: A divisdo dos resultados
financeiros, ou seu revés, os prejuizos
decorrentes do exercicio. Responsa-
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Os fundamentos do COOPErativISMO

e seu papel no resgate da dignidade médica.

Dr. Alberto Oliveira Junior
CRM 6519 / RQE 2094,

é presidente da Federagdo Brasileira das Cooperativas de Anestesiologia, da
Cooperativa de Médicos Anestesiologistas do Estado do Ceard e vice-presidente
do Centro de Estudos Prof. Osvaldo Soares da Santa Casa de Fortaleza.

bilidade de todos.

4, Autonomia e independéncia:
N3o se submete a nenhum poder
externonadecisdo de seu destino.

5. Educagdo, formagdo e informa-
¢ao: Continuamente aprimora e capaci-
tam seus membros.

6. Intercooperagdo: Auxilio mu-
tuo, sempre que houver necessidade.

7. Interesse pela comunidade:
Desenvolvimento sustentado de seu
meio e osque a cercam.

«

O verdadeiro cooperativismo
de trabalho médico deve ser
pensado como um elemento
parceiro, visando a satisfagao

do seu usudrio.

Assim como no século XIX, onde o
cooperativismo propiciou uma mudanga
na visdo de for¢as dos bens de produgdo
e capital, a mesma doutrina vem sendo
utilizada no meio médico como um
poderoso instrumento de valorizagdo de
seus honordrios. Aos médicos, a evolu-
¢do do mercado tem se mostrado desfa-
voravel, tanto na esfera publica, quanto
na privada.

£ sabido que os valores hoje
desembolsados pelo Sistema Unico de

Saude s3o pouco atrativos, gerando a
evasdo de profissionais capacitados e
consequente perda de qualidade no
atendimento ao usudrio, o elemento
final de todo processo.

Ao mesmo tempo, o mercado
privado de planos de saude e segurado-
ras travam constantes embates financei-
ros devido aos aumentos de pregos de
insumos hospitalares, bem como tentam
satisfazer as constantes exigéncias dos
6rgdosreguladores.

Nesses dois cenarios, fica eviden-
te a desigualdade de forgas, onde o
profissional médico sofre uma alienagdo
de seu poder de barganha, vendo-se
compelido a aceitar valores ndo condi-
zentes com sua capacitagdo técnica.

O cooperativismo busca realinhar
esse modelo, apresentando alternativas
vidveis e resgatando o grau de impor-
tancia profissional a mesa de negocia-
¢ao. Busca a exposicdo coerente do valor
que o médico ocupa no cendrio e tenta
demonstrar que o diadlogo é vantajoso
para as partes contratantes, tanto do
servigo publico quantodo privado.

O verdadeiro cooperativismo de
trabalho médico deve ser pensado como
um elemento parceiro, visando a satis-
fagdo do seu usuario. Além disso, deve
ser continuamente exercitado e estimu-
lado pelas entidades como a maneira
mais justa, digna e isondmica de valo-
rizagdo e salvaguarda dos honorarios
médicos. ®
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Abnegacao

E ol

Dr. José Lenine da Justa
CRM 130/ RQE 387,

clinico geral da Santa Casa

ormado pela UFC em 1957, é

certamente o médico mais antigo

da Santa Casa. Clinico geral, ele
atende de segunda a quinta, sempre na
parte da manh3 e sua clientela é das mais
variadas. Faz questdo de chegar bem
cedo e muito antes das onze horas ja tem
atendido uma duzia de pacientes.

Chegou a Santa Casa cinco anos
depois de formado, trazido pelas maos
do ex-provedor Miguel Gurgel Santiago
do Amaral, que sabia de seu profissiona-
lismo como médico do posto de saude
comunitario do bairro do Pirambu. Dr.
Lenine veio para organizar o atendimen-
to clinico como chefe do servigo. Nao
mais deixou a Irmandade.

Dr. Lenine até ent3o passava o dia
praticamente todo no Pirambu, o lado
oeste mais proletdrio de Fortaleza.
Competente e dedicado tinha por habito
atender até o uUltimo cliente, ndo impor-
tando se saia fora do seu horario de
almogo. A todos recebia com uma pres-
teza cativante. E foram essas referéncias
que referendaram o ingresso do Dr.
Lenine na Santa Casa de Fortaleza.

Mas t3o logo foi graduado pela
Faculdade de Medicina da UFC, o Dr.
Lenine passou a residir em Rio Tinto, no
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r. Leninge, 52 anos

de abnegacao a

Santa Casa

agreste paraibano. Foi mais de um ano de
trabalho ininterrupto. Além de clinico
geral teve que se desdobrar para ser
também cirurgido e obstetra.

Foi nessa época em que, passan-
do a residir fora dos grandes centros
urbanos, observou a enorme falta de
cuidados basicos de satide existente fora
das capitais. Como ja chegou ao interior
com o pensamento na viagem de volta
n3o passou em Rio Tinto ndo mais do que
um ano e poucos meses.

Caladdo, mas sempre bem
humorado, o octogendrio médico ndo
pensa em se aposentar. Diz categorica-
mente que tem condigdes plenas de aju-
dar a quem necessita. Sobre a diferenga
dos médicos formados anteriormente e
os que estdo chegando agora ao mercado
de trabalho, afirma que os novos tém a
sua disposi¢do toda uma tecnologia que o
favorece muito, tanto no diagndstico co-
mo no tratamento.

Mas foi trabalhando junto a
comunidade do Pirambu quando rece-
beu um convite que poderia alterar em
muito o seu modo de viver. Misturar
medicina com politica e ser deputado
estadual. As liderangas do bairro estavam
garantindo a sua elei¢do. N3o gastaria
nada e seria deputado. Quem sabe,
quatro anos depois se reelegesse.

Pediu um dia para pensar e foi
conversar com o seu padrinho e amigo
monsenhor Hélio Campos, outra forte
lideranga do bairro, o sacerdote disse ndo

e o Dr. Lenine seguiu o seu conselho sem
discutir.

¢

Sempre bem humorado, o
octogenario médico ndo pensa
em se aposentar. Diz
categoricamente que tem
condicoes plenas de ajudar a
quem necessita.

Dr. Lenine é viuvo. Vive com o
filho Edson, que o traz diariamente para
o trabalho na Santa Casa. S3o seus filhos
ainda o engenheiro Edilson, a médica
Edna e a académica de medicina Edila.
Faz anos que deixou de tomar um uis-
quinho por dia, porque ele estava se
transformando em vdrios uisquinhos.

Deixou de fumar com a mesma
facilidade com que abandonou o uisque.
Diz que ndo acredita em remédios para
largar o vicio do fumo. Na sua opinido, &
uma simples questdo de querer ou ndo
querer.

Aos 82 anos de idade, o Dr.
Lenine elogia sua prépria satude. Diz que
ndo fosse uma artrose lombar que o
acompanha ha varios anos ele hoje
estaria bem melhor. Ndo sabe o que é
diabetes ¢
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Hospiais [DSIQUIATTICOS

sao Imprescindiveis

“£ um verdadeiro absurdo pensar
em tratar doentes mentais em crise grave
somente em enfermarias de hospitais
gerais. Os estabelecimentos que cuidam
da mente das pessoas precisam ter, antes
de mais nada, estrutura fisica ampla,
locais onde os doentes tenham condigbes
de caminhar e participar de atividades de
terapia ocupacional e recreativas”. As
observa¢des sao do médico-psiquiatra
Adelmo Aragdo, ao comentar a ideia do
governo de fomentar o programa de
hospitalizagdo exclusiva em hospitais
gerais para os doentes mentais em crise..

Aseu ver, “psicéticos e esquizofré-
nicos tém, pela natureza da prépria
doenca, necessidade muito grande de
deambular, principalmente quando estdo
sob crise emocional. Trancafid-los em
quatro paredes de um quarto de hospital &
o mesmo que coloca-los numa cela. Eles
se sentirdo aprisionados e vdo demorar
muito tempo para superar uma crise
nervosa”.

O Dr. Adelmo Aragdo admite que
as crises que acometem os doentes
mentais s3o passageiras e come¢am a
diminuir de intensidade a partirda

administragdo de um tratamento
medicamentoso. “Mas até que os remé-
dios comecem a fazer efeito — explica — o
paciente continuard em crise e resistindo
aapoios precarios, o que ndo ocorre se ele
estiver num local que de alguma forma lhe
déumasensagdode liberdade”.

Na sua Otica, “é imprescindivel
que ndo se esquega, ao longo do tra-
tamento, da dignidade do paciente. Trata-
sedeumserhumanoigual a

tantos outros, sO que por uma
infelicidade qualquer foi acometido de um
problema psiquiatrico. E se ele for conve-
nientemente tratado em uma unidade
mais aberta a cura vira mais precoce-
mente e o internamento serd bem me-
nor”, Ressalta ainda que "as internagoes

- psiquidtricas em enfermarias especia-

wiilah

lizadas de hospitais gerais tém o seu papel
narede de assisténcia em saude mental.

Trata-se dos casos onde o paciente
¢é portador de comorbidades clinicas ou
necessita de suporte médico geral mais
amplo. E assim que se faz nas redes
publicas dos paises mais desenvolvidos."
Apesar disso, lembra que "por suas carac-
teristicas particulares como a existéncia de
espacos bem mais amplos para circulagao
e desenvolvimento de atividades de
reabilitagdo como paétios e oficinas
terapéuticas, o hospital psiquiatrico é
insubstituivel no seu papel de cuidador
dos doentes mentais mais graves e
cronicos em seus momentos de crise". O
médico ressalva também a necessidade de
um vinculo permanente com instituices
de suporte clinico aos hospitais psiquia-
tricos, citando como exemplo o apoio
permanente dado pelo setor clinico da
Santa Casa da Misericérdia de Fortaleza ao
Hospital Psiquiatrico Sdo Vicente de Paulo.

O especialista chama a atencdo
para um fato singular: “Na maioria dos
casos, o doente mental é também fu-
mante. Num centro hospitalar especia-
lizado cuidamos da salde da sua cabega.
N3o podemos cuidar, ao mesmo tempo,
do doente e do fumante. Neste hospital o
fumo é liberado em algumas ocasides,
para que se alivie um pouco a ansiedade
intensa de muitos internos. Em qualquer
hospital-geral o fumo é absolutamente
proibido.

Como, pois, tratar um psicético
fumante num hospital geral? “E existe
ainda a interrogagdo de como tratar um
paciente psicético apenas em hospitais-
gerais. A populagdo de doentes mentais
aumenta de forma alarmante, enquanto
que o governo federal, num momento de
pura insensatez, desestimula os centros
psiquidtricos existentes. Varios foram
fechados em Fortaleza pela absoluta
inexisténcia de qualquerincentivo oficial”.

Segundo o Dr. Adelmo, ao criar o

Psiquiatria

Dr. Adelmo Aragao
CRM: 6319 / RQE 3172,
diretor-clinico do S3o Vicente considera

um absurdo falar em fechar esses
centros de satide mental

programa de atendimento ao paciente
psicético somente durante o dia e deses-
timular a sobrevivéncia dos hospitais
tradicionais, o governo comete uma
insensatez sem tamanho e que pode
trazer graves consequéncias. Ele recorda
que dos sete hospitais de grande porte
que existiam até bem pouco tempo,
quatro ja fecharam. No momento, apenas
trés funcionam e a duras penas tentam
sobreviver:

1. Hospital S3o Vicente de Paulo
conta com 130 pacientes internados e da
prejuizo, porque sua clientela é 100 por
cento garantida pelo Sistema Unico de
Saude e que paga um pouco mais do que
trintareais por uma didria;

2. Hospital Nosso Lar, mantido
pela Associagao Espirita, atende a pacien-
tes do SUS. Esta conseguindo subsistir
porque mantém uma ala destinada a
pacientes particulares.

3. Hospital de Saude Mental,
pertencente a rede estadual, sempre
lotado. Muitos pacientes aguardam,
deitados nas calgadas defronte do prédio,
atéoinicio do expediente no dia seguinte.

Formado pela Universidade Fede-
ral do Ceard em 1995, o Dr. Adelmo Aragdo
tem especializagdo na Alemanha. E di-
retor-clinico do Hospital Psiquiatrico Sdo
Vicente de Paulo, do complexo da Santa
Casa da Misericordia de Fortaleza. @
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DR. FABIO EUGENIO

Exceléncia em Reprodugao Humana com o médico especialista,
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Aprendizado

gue vai muito alem

periodo da residéncia médica
consiste em um grande apro-
fundamento de conhecimentos
dentro da especialidade escolhida.
Considero como maior aprendizado a
vivéncia pratica, o acompanhamento dos
pacientes, suas evolugdes, o saber lidar
profissionalmente com as vitdrias, per-
das e adversidades e a doagdo ao servigo.
Ha dois anos, ingressei na resi-
déncia do Servigo de Urologia da Santa
Casa da Misericordia de Fortaleza. Trazia
iniumeras expectativas, todas elas mais
do que superadas ao longo desses anos.
Os chefesdo servigo, Dr. Ricardo Libodrioe
Dr. Romulo Silveira, figuras impares e
exponenciais nesta area, foram e sdo
fundamentais para o grande impulso e
desenvolvimento deste setor. Contamos
com uma equipe de preceptores al-
tamente capacitados e comprometidos.
O servigo dispOe de equipamen-
tos modernos, e cirurgias de média e alta
complexidade todos os dias. Um rack de
video FullHD exclusivo do servigo,
material laparoscépico de excelente
qualidade, o que permite o treinamento

dos livros

de cirurgias laparoscépicas avangadas |

semanais, dentre elas a prostatectomia”
radical (realizadas inteiramente pelos
residentes do 32 ano), nefrolitotripsia
percutdnea com litotridor ultrassonico,
cirurgias endoscépicas em grande
volume, além de pequenas cirurgias.
Ainda ha um aparelho de ultrassono-
grafia exclusivo na enfermaria, treina-
mento em bidpsia prostaticaguiada por
US e urodinamica. Diversos ambulatérios
especializados ao longo da semana
contribuem fundamentalmente para a
sedimentagdo do conhecimento.

A residéncia apresenta convénio
comoutros servicos, sdo eles o Servigode
Transplante Renal do Hospital Universi-
tdrio Walter Cantidio, o Hospital Albert
Sabin e o Hospital Haroldo Juagaba.
Agradeco imensamente a todos eles que
fizeram e fazem parte daminha formagao
profissional e pessoal.

Talvez o grande diferencial da
Santa Casa, é a forma que somos re-
cebidos e acolhidos por todos os setores.
H4a uma relagdo harmoniosa, bem como
um excelente ambiente de trabalho,

Depoimento

Dr. Rafael Silva Guimaraes

CRM 12902 / RQE 5306,
cirurgido geral / R3 de Urologia

propiciando um forte sentimento de
afeicdo pelo Hospital. Parabenizo e
agradecgo sinceramente a todos os
funciondrios da casa, os porteiros,
funcionarios da limpeza, internagao,
ambulatorios, outras clinicas, centro de
estudos, provedoria, e especial ao centro
cirtirgico e a equipe da urologia, que cada
um deles contribuiu e continua me
ensinando e ajudando todos os dias,
colaborando para que eu seja ndo so
melhor profissional, mas também me-
lhor ser humano.

Considero nossa residéncia ndo
boa, mas excelente. Saimos seguros e
preparados para o mercado de trabalho,
amparados em um treinamento em
servigo de alta qualidade e bastante
resolutivo. @

POR QUE SEGURAR
O RISO QUANDO
SE TEM UNIODONTO?

f:;t (a(:}?:'
85 4009.5433 | www unocdonto-ce com be
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Depoimento

Dr. Roberto Andrade
CRM: 14506

tualmente, a residéncia médica é

considerada uma modalidade de

ensino de pods-graduagdo desti-
nada a médicos, sob a forma de curso de
especializacdo aprovada e supervisio-
nada pelo Ministério da Educagdo. Tais
atividades sdo concretizadas em institui-
¢Oes de satide como hospitais-escola,
sob a orientacdo de médicos espe-
cialistas.

O principal objetivo da residéncia
médica é o aperfeigoamento profissional
adquirida na graduagdo em uma deter-
minada darea. Esse aperfeigoamento
consiste no treinamento tedrico-pratico
através da aquisicdo progressiva de
responsabilidade, respeitando os
preceitos bioéticos; desenvolvendo
assim, a capacidade de iniciativa,
julgamento, avaliagdo e conduta frente
as problematicas trazidas pelos pa-
cientes.

Com base nestes conceitos e na

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

Nao tive ddvida ao

escolher a

anta Casa

Cursando o segundo ano de residéncia em
cirurgia-geral, o Dr. Roberto Andrade diz
do valor desse aprendizado para o seu futuro

ansia pela formagdo em cirurgia geral,
ingressei no programa de residéncia
médica em Cirurgia Geral da Santa Casa
da Misericérdia de Fortaleza no ano de
2013, e n3o tenho qualquer divida da
excelente escolha que fiz. No final de
minha primeira semana como residente
ja& deu para antever como esse aper-
feicoamento seria bom para o meu
futuro profissional.

A residéncia em cirurgia geral,
especialmente na Santa Casa de Forta-
leza, é amparada no diferencial que
permite o contato com uma variedade
incontdvel de patologias clinico-cirur-
gicas. Esse contato tem como porta de
entrada os ambulatorios da especiali-
dade. Além disso, a residéncia médica
pode contar com nada menos do que 60
leitos de retaguarda para viabilizac3ao de
tais tratamentos.

Assim, o residente tem acesso
direto a procedimentos ambulatoriais e
cirdrgicos, incluindo as cirurgias videola-
paroscopicas, e as cirurgias oncoldgicas,
em destaque, as do aparelho gastroin-

testinal. Sem esquecer as reunioes
semanais para apresentagao de semina-
rios e de uma reunido mensal com o
corpo de clinica médica deste servigo.
Essa parte tedrica tem, também, um
excelente peso de conhecimentos, ja que

~ ministrada por especialistas do mais

elevado dominio das especialidades
apresentadas.

O processo de aprendizado ad-
quirido neste ano garantiu um adicional
vultoso na carga de conhecimento
tedrico-pratico e ético dentro da medi-
cina. E exatamente todo esse processo
que induz o médico-residente a buscar
novas formas de aprendizado fortale-
cendo as relagdes interdisciplinares e
pessoais dentro do servigo.

Essas experiéncias acabam por
refletir no grande objetivo comum, o
paciente. Dessa forma permite-se a
melhoria e otimizagdo dos cuidados, e
principalmente,a diminuigdo do sofri-
mento e angustia da populagdo menos
assistida. @
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Depoimento

Clarisse Inaja Mendes Bezerra,

internato do Unichristus
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Medicina também

édrazzo e Al T10O[

rofessores e colegas sempre

diziam que era no internato que

eu aprenderia. Ndo demorou
muito para eu assegurar que o que eles
me falavam era a mais pura verdade.
Passar o dia em um hospital, participar da
rotina do servigo, e mais importante,
conhecer e cuidar de alguém é aprender
bastante.

E como interno que sedimenta-
mos o que aprendemos sobre a relagdo
médico-paciente, além de ver na pratica
a teoria estudada em quatro anos de
faculdade. No internato que desenvol-
vemos na Santa Casa temos a oportu-
nidade de sentar ao lado de grandes
mestres, que formaram geracdes de
médicos, e com eles discutir casos,
aprender a pensar numa hipétese
diagndstica e como torna-la um diagnos-
tico e a tratar, conhecimento essencial a
formacgdo académica.

Trocamos experiéncias e conhe-
cimentos com colegas de semestres
diferentes e até de faculdades diferentes,
com os residentes e com outros profis-
sionais da satGde. Sem duvida, eles sdo
importantes chaves para a formagdo de
uma equipe multiprofissional que atenda
as necessidades da populagdo e que
conduza o paciente a melhora da doencga.

Sim... No internato aprendemos
que pra ser médico é preciso aliar
conhecimentos prévios a pratica clinica e
a muito estudo, tempo e dedicagao, para
diagnosticar e tratar, mas nao menos
importante, é preciso aliar os ouvidos ao
cérebro e saber escutar o paciente, ndo
sO para tratar as queixas do corpo, mas
também para ouvir as queixas da alma e
alivia-las.

Aprendemos como internos que
temos que fazer medicina com razao e
amor! @

Lancado livro sobre
anatomia humana

dos na drea de salde. A edicdo desse
livro representa um estimulo para que
outros professores participem, tam-
bém, com seus trabalhos de publica-
¢des especializadas. O livro tem como
editores os professores Antonio Ribeiro
da Silva Filho, Antonio Miguel Furtado
Leitdo, Grijalva Otavio Ferreira Costa,
Joaquim José de Lima e Silva e Randal
Pompeu Ponte. S3o co-editores os
professores André Pires Cortez e José
Wilson Mourdo de Farias.

A Santa Casa da Misericordia de
Fortaleza e o Centro Universitario
Christus promoveram uma bonita
cerimOnia para fazer o lancamento do
livro Anatomia Humana da Cabega e do
Pescogo Aplicada ao Trauma. Trata-se
do resultado de um esforgo de
professores dessas duas instituicdes e
que, além de ser o resultado de uma
grande pesquisa, € uma permanente
fonte de aprendizado e de consultas
para os estudantes e demais habilita-




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

um estagio

estagio curricular que cumpro
na Santa Casa tem sido de
grande valia para 0 meu apren-

dizado. Estudo na Universidade do Esta-
do do Rio Grande do Norte, em Mossoré-
RN, onde existem poucos campos para a
pratica médica. Entdo, este estagio tem
se mostrado essencial ao meu amadure-
cimento profissional.

Atendendo pacientes com pato-
logias das mais diversas e acompanhan-

enrgueceaor

do profissionais de varias especialidades
€ possivel aprimorar o raciocinio clinico
quanto a diagnosticos diferenciais. Futu-
ramente, quando tiver escolhido minha
especialidade utilizarei este conheci-
mento adquirido em clinica geral para
melhor qualificar meu atendimento aos
pacientes.

Inclusa nesta experiéncia esta a
vivéncia em um servico com alguns
problemas comuns a outros hospitais,

Depoimento

Thais Bandeira,
aluna do 72 semestre do Curso de Medicina da
Universidade do Rio Grande do Norte

onde é preciso fazer medicina com
poucos recursos. Mas enquanto o go-
verno nao investir na Santa Casa, na
satide como um todo, o atendimento
ndo sera como desejamos. @
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MATRIZ: Rua 24 de Maio, 961 - Centro
Fone: (85) 3226.9536

. Clinica Radiolégica

Dr Ponaldo
Darreira

& Radiologia Digital

® Audiometria

& Ultra-Sonografia

S MAMOGRAFIA DIGITAL

& DENSITOMETRIA OSSEA

® Ginecologia (prevencao)

O Eletrocardiograma

O Espirometria

O Exames Laboratoriais

O Laudo RX Térax Padrdo OIT

LAUDO ENTREGUE NO MESMO DIA
Atendemos Particulares (pregos populares) e Convénios:
CORREIOS | FAMED | FUSMA (MARINHA)
IPM | GAMEC | HAP VIDA
(Pleno - Rede Credenciada)

ISSEC | UNIMED | Planos Funerarios.

DIRETOR TECNICO: Dr. Afranio Pereira - CRM: 1349

FILIAL: Rua Clarindo de Queiroz, 583
Fone: (85) 3023.7555

(e-mall' ronaldobarreira@bol.com. berww clinicaronaldobarreira.com.br )




Depoimento

Jodo Carlos Saraiva Wenceslau,
aluno do 72. Semestre do Curso de
Medicina da UECe

ste é 0 meu primeiro estagio
académico. A Santa Casa me
mostrou um universo ainda des-
conhecido no qual realmente me engajei

e tirei resultados excelentes para a vida
toda.
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Umn UNIVErsO at

agqui desconhecido

Um estdgio que, com razdo, é
almejado por muitos. Aqui pude desen-
volver melhor minhas habilidades
clinicas de manejo do paciente e ter um
olhar mais compreensivo frente as
dificuldades dos pacientes da rede
publica. Isso tudo sé foi possivel gragas a
otima assisténcia dos médicos plantonis-
tas que nos auxiliam em nossos atendi-
mentos e compartilham suas experién-
cias com os estagidrios.

Findarei minhas atividades na
Santa Casa tendo a ciéncia de que cresci
bastante como ser humano e como fu-
turo profissional. Além disso, é muito
bom aprender ao lado de equipes tdo
boas, e que foram co-autoras dessa
minha evolugdo, como os funciondrios da
Instituicdo, principalmente o pessoal da
emergéncia e tantos médicos planto-
nistas. @

INELSA PRESENTE NOS MAIORES
EMPREENDIMENTOS CEARENSES.

Alravés do fomecimento de seus
painéis e quadros elétricos, a Inelsa
foz parte da construc@o e da histéria
de grandes empreendimentos do
estado do Ceard. Contribuindo com
a protegdo e controle da energia do
Shopping Parangaba, CERBRAS —
Cerémicas do Brosil, Companhia
Sulomericana de Cerédmica e Centro
de Convencoes do Ceard.

Avenida Parque Leste, 555 - Distrito Industrial / Fortaleza - CE
Telefone: (85) 3371-9600

Fabrica da Inelsa

© inelsa.energia
www.inelsa.com.br

-
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Depoimento

Lorena Vasconcelos Mesquita Martiniano,
aluna do 82. semestre do Curso de Medicina da UFC

. scutei de um mestre que vocé
— aprende a ser médico a beira do
leito com seu paciente. Na medi-
cina, “nem nunca e nem sempre”. E é
com as pessoas que vocé entende as
nuances da profissdo.

Coopemfwa dos Czrurjzoes /o Ceard
"lll@ OPERE |

Venha fazer parte desse movimento,

APOIO Av. Santos Dumont, 2828 - SI, 703

&
Foge”
P

e

Fone 85 3261.2295

|
Aldeota - Fortaleza/CE - CEP 60150-163 ]
oy coocirurge@coocirurge.org.br
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Aorendizado

heira do 1EITO

Em meio ao quadriculado do piso,
asrampas e algumas dificuldades ineren-
tes da casa, a Santa Casa me oferece o
melhor contato com os pacientes. Uma
grande oportunidade para que eu apren-

damuitoem pouco tempo.

Um ponto importante é que na
Santa Casa os médicos estdo sempre
disponiveis para discutir casos e condu-
tas. Esses médicos garantem algo que

ainda nos falta: experiéncia. O aprendiza-
do de agora tem um valor inestimavel,
porquanto estou vendo e escutando o
paciente, a0 mesmo tempo em que
discuto o meu diagndstico com o médico
que estd sempre ao meu lado, exata-
mente para tirar as duvidas que porven-
turatenha.

E é assim, iluminada pela meia luz
do Passeio Publico, que sigo na vontade
deseromeumelhor. ®

- Citologia

| PATHUS

LARORATORIO B FATOL DG,

O Laboratério Pathus inaugura mais uma unidade,
localizada na Clinica Sdo Paulo Imagem, agregando mais
conveniéncia ao servico de exceléncia em patologia.
Nossos Exames:

- Andtomo patolégico ( Bidpsia)
+ Imunoistoquimica

Emifrente a'Santa/Casa

AQUITEM
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TOMOGRAFIA COMPUTADOPIZADA

Tomografia Computadorizada de::

e Cranio; e Pélvica ou Bacia;

e Seiosdafaceouface; e ViasUrinarias;

e Mastdides; e Abdome Total;

e Torax; e Coluna

e Tcar; (cervical, toracica, lombar);
® Abdome superior; e Articulagdes.

%J CCA o et é o%u/offf v/t'/ﬁo:f /50'1', C%Mra/ Crre.
Coordenagao: Dr. Roberto Guido (CRM 6512), Dr. Claudio Régis S. Silveira (CRM 5973), Dr. Gilson Aragao Jr (CRM 6904).

Rua Bardo do Rio Branco N2 20, Centro - Fortaleza-Ce | (85) 3099-7555

(No andar térreo da Santa Casa de Misericérdia de Fortaleza)




Odontologia

Dra. Cldudia Paiva
CRO: 15397,

mestre em reabilitag3o oral, especialista
em implantes, pés-graduada em estética.
www.claudiapaivaimplantes.com.br
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Estetica para oferecer

um belo SOIMSO

tualmente aodontologia alémde

resolver e tratar os problemas

bucais, a estética tem que cor-
responder as expectativas do paciente e
levar maior beleza, leveza, jovialidade e
luminosidade aorosto.

A supervalorizagdo da imagem é
uma caracteristica muito importante no
mundo moderno porque através dela
nos expressamos e é assim que somos
vistos. Dependemos de umaboaimagem
para alcangarmos bem-estar pessoal,
sucesso profissional e a aceitagdo social.

A odontologia Estética moderna
possui muitos recursos para transformar
sorrisos e comega no planejamento. Na
avaliagdo do paciente serdo feitas foto-
grafias faciais e dentdrias para estudo em
computador, onde principios da pro-

porcdo, harmonia, estética e composigao
do rosto serdo analisados para que
sejam alinhados com aimagem ideal que
apessoa deseja expressar.

Hoje em dia a odontologia estad
voltada para tratamentos minimamente
invasivos onde estruturas em porcelana
ultrafinas (lentes de contato dentdrias)
com apenas 0,2 mm de espessura e
facetas com 0,5a 1 mm, possibilitam
um tratamento altamente estético com
minimo ou nenhum desgaste dentario.
Com as técnicas modernas é possivel
alinhar, mudar o formato, acertar
volume, clarear a tonalidade, fechar
dentes separados, aumentar ou diminuir
o tamanho dos dentes e corrigir também
ma formacgdo dentéria. ®

Av. Gomes Matos, 409
Montese - Fortaleza - CE
PABX: (85) 3494.6420
3494.2966
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Mudanca

para melnor

oi a partir de uma conversa com a
Firmé Lacia, que trabalhava na

Santa Casa, que Maria de Fatima
Moraes de Sousa deu uma guinada na
suavida. Largou o emprego de costureira
industrial, que somente canseiras lhe
dava, e partiu para ser técnica de
enfermagem.

O marido Valmir Moreira de Sousa
n3o s6 aplaudiu e incentivou a mulher,
como pagou seus estudos. Conseguiu
conhecimentos técnicos e logo no inicio

Santa Casa da Misericordia

Servigo de Ultrassonografia

ULTRASSONOGRAFIA

» Abdominal » Renal

» Obstétrica » Morfolégico Fetal

» Pelvica (Masalino e Feminino)  » Parétidas

» Transvaginal » Glandulas Sub-Mandibulares
» Tirebide » Gldndulas Sub-linguais

» Cervical » Controle de Ovulagao

» Saco Escrotal » Térax (Extra-Cardiaco)

» Préstata Transretal » Partes Moles

» Préstata Transabdominal » DOPPLER COLORIDO

» Mamas (OBSTETRICO, ABDOMINAL
» Vias Urindrias E GINECOLOGICO)

o Dr. Marigelbio Lucena Dr. Jodo Carlos Nogueira

S ——————

DIRETOR TECNICO: De. Marigelbio Lucena - CRM 2569

Ramal 207 - Fortaleza - Ceara

de 1991 estava entrando na Santa Casa
como auxiliar de enfermagem.

Se deu bem na profissdo que
abracou e hoje ndo pensa noutra coisa.
Servir e servir da melhor maneira possi-
vel é 0 seu lema. Vive de bem com a vida,
tem quatro filhos, todos adultos e muito
bem criados. Pensa deixar esta institui-
¢do somente quando se aposentar. E a
primeira coisa a fazer quando sair daqui?
Irdiariamente a praial ®

Homenagem

Maria de Fatima Moraes de Souza,
técnica de enfermagem

AMIMED

Produtos e
!  Equipamentos
para:

Neurocirurgia
Cabeca e Pescoco
Buco Maxilo Facial
Otorrinolaringologia

Av. Dom Luis, 1200

Pitio Dom Luis

Torre I, Sala 1704
Aldeota | Fortaleza | CE
(85) 9697.3838 / 8866.2094
Fax (85) 3459.8322
amimedpm@hotmail.com




Homenagem

Clenilson Xavier da Silva,
carpinteiro da Santa Casa

az mais de vinte anos que José
Clenilson Xavier da Silva estd na
Santa Casa. Chegou ainda rapa-
zinho, apadrinhado pelo pai Bernardo,
que levava a vida fazendo caixdes de
defunto para a Empresa Funeraria.
Clenilson aprendeu o oficio com o pai e
continuou na missdo de fazer caixdes de

S

1 e ey

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

Clenilson, a arte

da Carpintaria

primeira, segunda e terceira categorias.
Com a extingdo da Funeraria, a
Santa Casa absorveu o seu pessoal.
Clenilson continuou na casa, ndo mais
produzindo caixdes em escala, mas agora
moveis e utensilios de madeira para os
diversos setores da Irmandade.
Como o pai, Clenilson é um artifice
carpinteiro de primeira categoria, cria,
projeta e desenvolve pecas de madeira
que fazem inveja a muitos designers. Seu
mundo é trabalhar e transformar varios
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Varejo e Atacz{do
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tipos de madeira beneficiada ou nio em
pegasde elevado padrao de qualidade.

Dentro de poucos anos estara
aposentado e ai Clenilson vai transfor-
mar em realidade o seu maior sonho
profissional. Terd sua prdpria carpintaria.
Serd nesse atelier que espera mostrar
toda asuavocagdo paraamarcenaria.

Clenilson Xavier da Silva é casado
com Graga Helena, com quem tem dois
filhos: Jonathan, de 19 anos, e Maria
Vitéria,de 13 anos.®
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lideres que transformam

EXCEIA_ENCIA, ESTRUTURA E OPORTUNIDADES PARA
VOCE EM DIVERSOS CURSOS NA AREA DA SAUDE.

GRADUACAO

- Educacdo Fisica - Enfermagem - Farmdcia - Fisioterapia
- Fonoaudiologia *Medicina -Nutricdo - Odontologia
- Psicologia - Terapia Ocupacional

‘ESPECIALIZACAO
-Saude Mental e Poliﬁcas PUblicas - Gerontologia -Saude Coletiva
relologic JOMErLICO - Audiologia - Nutricao Funcional
- Fisioterapia Respiratéria e Cardiovascular -Farmacia Clinica -Enfermagem em Terapia Intensiva

MESTRADO e DOUTORADO

-Saude Coletiva * Biotecnologia

Na graduagdo ou pos-graduacao,
a Universidade de Fortaleza oferece
cursos na drea de saude que
proporcionam aos seus alunos
grandes experiéncias de ensino.
Siga uma carreira diferenciada e
ingresse em um de nossos Cursos.

Informagaes:

Secretaria da
P&6s-Graduagdo - Bloco B
(85) 3477.3174/3178
latosensu@unifor.br
www.unifor.br

UNIFOR

ENSINANDO E APRENDENDO



Hisioterapia

Maria Edgleuma Braz de Sousa,
aluna do oitavo semestre do
Curso de Fisioterapia da FIC
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Impactos das posturas
iNnadeguadas da

coluna

As mas posturas da infancia podem
acompanhar os adultos e lhes dar
muitas dores de cabega no futuro

osturas inadequadas assumidas

durante a fase escolar tornam-se

permanentes limitando a vida
ativa do trabalhador. Suas afec¢des sdo
uma das principais causas de afasta-
mento de atividades laborais e de apo-
sentadoria precoce.

A ma postura ao sentar, 0 uso
incorreto de mochila, excesso de carga
transportada, utilizagdo de calgados
inadequados, sedentarismo e obesidade
podem estar associados a ocorréncia de
dores nas costas, que sao agravadas por
serem realizadas de forma frequente,
por longos periodos e durante uma idade
em que as estruturas corporais estao em
desenvolvimento.

A exposi¢do dos jovens as acomo-
dagdes inadequadas do meio escolar faz
com que surjam desvios posturais que
levam a dor e depois, possivelmente, ao
surgimento de outras patologias de
coluna, podendo chegar a deformidades
irreversiveis.

Para tentar minimizar a alta inci-
déncia de afecges posturais no adulto, é
necessario um trabalho que atue nos
planos preventivo e educacional, para a
mudanga de habitos incorretos. Aidade
escolar compreende a fase ideal para
prevengdo ou recuperagao das disfun-

¢oes na coluna vertebral de maneira
eficiente. A corregdo nesse momento
possibilita padroes posturais corretos na
vida adulta e é o periodo de maior
importdncia para o desenvolvimento
musculoesqueléticoda pessoa.

«

A exposicao dos jovens as
acomodacgoes inadequadas do
meio escolar faz com que
surjam desvios posturais que
levam a dor e depois,
possivelmente, ao surgimento
de outras patologias de coluna
A acdo preventiva no ambiente
escolar, ainda representa uma area de
atuagdo pouco explorada. A existéncia
do problema é evidente e comprovada
cientificamente, mostrando que é ne-
cessario sensibilizar e conscientizar pais,
professores, diretores, alunos, profis-
sionais da drea da salde e governo, para
viabilizar estratégias realmente eficazes

na preven¢ao de futuros problemas
posturais.
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E paliativo pensarmos encontrar
a solugido dos problemas posturais da
populagdo adulta. Ha necessidade de
olharmos as condigdes desfavoraveis as
quais estdo submetidas as criancas e aos
hébitos incorretos enraizados e reforga-
dos durante seu crescimento.

£ preciso interferir e modificar
comportamentos inadequados antes
que estes se estabelecam e se tornem
habitos. Justifica-se assim, a importancia
da implantagdo do fisioterapeuta na
escola, desenvolvendo agdes voltadas
para a promogdo, a prevengdo e a
assisténcia na satide dos escolares, foca-
dos no desenvolvimento fisico-motor,
associados aos cuidados para com a
postura.

A fisioterapia na sadde escolar
propicia agdes educativas e terapéuticas
por meio de programas de educagdo
postural. Ela capacita as pessoas para o
autocuidado, utilizando-se de sessdes
voltadas para o conhecimentodo corpoe
das possiveis disfungdes existentes;
orientagdo sobre bons habitos posturais;
ensinamentos sobre organizagdo e
transporte de mochila; orientagdes
ergondmicas, para o ambiente escolar e
para as atividades didrias. Apresentara,
ainda, exercicios, alongamento, e
relaxamento muscular; bem como a
inclusdo de rotinas de avaliagdo postural
dosescolares. ®

CRO: 1§397
25 anos de experléncia
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na avaliacao de nddulos hepaticos.

AUTORES:

Jo@o Bruno Oliveira Rocha
Roberto Guido Santos Paiva
Daniel Gurgel Fernades Tavora
Cldudio Régis S Silveira

Gilson Aragdo Junior

Tomografia Computadorizada em fase
arterial demonstra lesio com captagio

dular periférica di tinua, compati-
vel com hemangloma.

Tomografia Computadorizada em fase
arterial demonstra lesdo hipervascular
com clcatriz central compativel com
hiperplasia nodular focal.

Tomografia computadorizada em fases arterial e de equilibrio, demonstrando lesdo
hipervascular com washout central e captacio capsular na fase tardia, compativel com
carcinoma hepatocelular.

avaliagdo de pacientes com
tumores do figado vem ganhando
cada vez mais espago no campo
do diagndstico por imagem, seja pelo
aumento dos casos de cancer hepatico
ou extra-hepdatico, com potencial de
metastase para o figado, como pela
maior incidéncia de casos de doenga
hepatica difusa, em especial as hepatites
virais, frequentemente associadas a
neoplasias hepaticas.
O objetivo das ferramentas de
imagem na abordagem de lesGes hepati-
cas é determinar seu nimero e dimen-

soes, a relagdo destas lesdes com os
vasos hepaticos, a natureza das lesdes
(pseudo-lestes, lesbes malignas ou
benignas), a sua origem (lesGes primdrias
ou secunddrias) e as caracteristicas do
parénquima aoredor dalesdo.

A caracterizagdo das lesGes quan-
to a sua natureza é de fundamental
importdncia, uma vez que neoplasias
hepéticas benignas raramente neces-
sitam de tratamento, enquanto que
neoplasias malignas frequentemente
requerem algum tipo de intervengdo. No
caso das lesdoes malignas, as decisdes

iPmm

terapéuticas dependem fortemente do
grau de comprometimento hepatico.
LesGes focais ou em pequeno nlimero
podem ser ressecadas cirurgicamente ou
tratadas com terapias ablativas, enquan-
to que les6es multifocais requerem abor-
dagem diferente, com quimioterapia
sistémica e radioembolizagdo Y-90.
Diversos métodos de imagem tém
sido utilizados na avaliagao de nédulos
hepdticos, tendo a tomografia computa-
dorizada contrastada ocupado papel de
destaque neste cendrio, seja pela sua
crescente disponibilidade em nosso
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meio, seja pela alta acuracia diagnostica
do método.

Como resultado do duplo supri-
mento sanguineo hepdtico, a tomografia
contrastada do figado é realizada duran-
te varias fases, definidas em relacao ao
momento em que 0 meio de contraste é
injetado. As caracteristicas dos nodulos
hepaticos em cada uma dessas fases
ajuda a estabelecer sua natureza, se
benigna ou maligna, e até mesmo inferir
o diagndstico histopatoldgico.

Na impossibilidade de realizagdo
de exame contrastado, por alergia ao
meio de contraste ou por insuficiéncia
renal, é de grande importancia a reali-
zacao de ressonancia magnética para a
avaliagdo dessas lesdes. Outraimpor

tante limitagdo ao método é a presenca
de infiltragao gordurosa do figado, que
pode ocultar a presenga de lesdes hepa-
ticas focais.

Embora a ultrassonografia e a
ressonancia magnética sejam métodos
de boa acurécia, especialmente a segun-
da, quando comparada a tomografia
computadorizada, essa Ultima, permite
uma melhor avaliagdo do abdome extra-
hepdtico, além de permitir, aquisigao
rapida de sequéncias de imagem do
torax, abdome e pelve, em um Unico
momento, o que é de grande utilidade
em um cendrio de pesquisa de metas-
tases.

Um aspecto importante a ser
considerado é aincorporagdo de novas

tecnologias a tomografia. Os equipa-
mentos multislice permitiram a aquisi-
¢do de imagens em tempos cada vez
menores, com reconstrugdes multipla-
nares, tridimensionais com cortes de
espessura cada vez mais fina. Asimagens
adquiridas podem ser armazenadas em
CD ou filmes para comparagao com
exames futuros, além de poderem ser
disponibilizadas para o médico solicitan-
te via sistema PACS (“PICTURE ARCHI-
VING AND COMMUNICATIONS SYSTE-
MS”), quando disponivel.

A tomografia computadorizada
tem portanto papel bastante atual na
avaliagdo dos nédulos hepaticos, estan-
do em constante transformacao e aper-
feicoamento.®

mais de
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COOPANEST.CE

Ha 27 anos, cooperando para a vida.

COOPANEST.CE

Cooperativa dos Médicos
Anestesiologistas do Ceard
COOPERANDO PARA A VIDA

Joao Carvalho, 800 - Salas 804 a 811 * Aldeota * Fortaleza - CE * (85) 3456-6000 * www.coopanest-ce.com.br
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UMOres carcinoides

Interno: Thiago Arcanjo

Residentes: Ana Maria Luna | Livia Pinheiro

umores carcinoides sdo neopla-

sias malignas neuroenddcrinas

que se originam em células
neuroectodérmicas, geralmente de
crescimento indolente. Localizam-se,
frequentemente, no trato gastroin-
testinal, sendo o ileo e o apéndice
correspondentes a 41,8% do sitio pri-
mario. S3o tumores secretores de
diversas substdncias vasoativas, que
podem acarretar a sindrome carcinoide
se produzidas em grande quantidade.
Essa sindrome é um fendmeno raro, que
ocorre em aproximadamente 5% dos
pacientes portadores de tumor carcinoi-
de e se caracteriza clinicamente por
sintomas de flushing e diarreia, podendo
ocasionar manifestagGes cardiacas na
apresentagdo ou durante a evolugdo da
doenga. Nos tumores metastéticos, a
sindrome carcinoide pode acometer
95% dos pacientes.

J.M.S, 66 anos, masculino, casa-
do, natural e procedente de Quixad3,
operador de maquinas, foi admitido em
nosso servico em 30/11/2013 com
queixa principal de "diarreia que ndo
acaba mais". O paciente relatava quadro
de diarreia hd um ano, de inicio stbito,
com frequéncia de cinco a seis episddios
didrios, por vezes, com restos alimen-
tares, sem sangue ou muco e sem fatores
desencadeantes. Fez uso de antidiarrei-
cos, com melhora parcial do quadro.

I Orientadores: Dr Otho Leal | Dr. Leo Pires Cortez

Referia emagrecimento de 20 kg, sem
alteracdo de habitos alimentares.

Em exame fisico, o paciente
encontrava-se emagrecido, sem outras
alteragbes. O paciente portava uma
tomografia de abdome, na qual se
visualizava ndédulos hepaticos compati-
veis com metdastase nos segmentos VI e
VII, hipocaptantes e hipervascularizadas
e dosagem do antigeno carcinoem-
brionério (CEA) que evidenciava discreto
aumento: 4,4/ng/dl(4,0ng/dl). Foi
submetido a colonoscopia, que eviden-
ciou dois pdlipos sésseis, os quais foram
biopsiados, com resultado histopatdgico
demonstrando pélipo adenomatoso
tubular.

Durante o internamento, logo
apos a ingesta de café, o paciente
apresentou rubor toracofacial de apare-
cimento fugaz que durou apenas quatro
minutos, ndo associado a calor ou sudo-
rese. O paciente referiu alguns episddios
semelhantes e isolados apés o consumo
de café e dlcool, diante deste achado, foi
solicitada a dosagem do 4cido 5-
hidroxiindoleacético (5-HIAA) na urina
de 24h, cujo resultado foi 14,6 ml mg/24
h(>9,0ml). Desse modo, seguiu-se a
investigagdo para localizagdo do sltio
primdério do tumor e a equipe optou pela
videolaparoscopia exploradora, que
demonstrou metdstases hipervascula-
rizadas, fridveis localizadas em vérios
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segmentos hepaticos, ligamento redon-
do, goteira parietocdlica e peritoneo,
sendo biopsiadas.

Durante a realizagdo do inventa-
rio da cavidade foi evidenciada lesdo
violdcea, sangrante, aderida ao meso em
sua porgdo retroperitoneal com invasdo
ileal de caracteristica infiltrante e esteno-
sante definida como o sitio primério
tumoral. Devido ao grau avangado e a
ndo possibilidade curativa, ndo foi inves-
tido na ressecgdo das lesdes. O paciente
evoluiu no pds-operatorio sem queixas e
teve alta hospitalar em trés dias, aguar-
dando o resultado da biopsia para defini-
¢ao histopatoldgica e definigdo de trata-
mento quimioterapico.

Os tumores carcinoides s3o neo-
plasias neuroenddcrinas raras de cresci

Madeira para construgao

Madeirite e 0SB
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Formica e laminados
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Rua Germano Franck 935 - Parangaba

4006.0400

Wwuw madeireiraitaipu.com br

mento lento, que podem cursar com a .

sindrome carcinoide devido a produgdo
de varios tipos de aminas e peptideos,
como: serotonina, corticotropina, hista-
mina, dopamina, substancia P, neuroten-
sina, prostaglandinas, taquicininas e cali-
creina. O quadro clinico resulta daintera-
¢ao dessas substancias e de seus respec-
tivos metabdlitos na circulagdo sistémica.
O flushing é atribuido por alguns autores;
a taquicinina e a diarreia, que, por sua
vez, parece estar relacionada a presenga
de serotonina. E importante considerar o
diagndstico diferencial com o vipoma,
sindrome de Verner Morrison, tumores
neuroenddcrinos originados das células
ndo Beta pancredticas as quais produzem
peptideointestinal vasoativo (VIP).

O 5-HIAA é o produto final do
metabolismo da serotonina, com sensibi-
lidade e especificidade superior a 95% na
vigéncia da sindrome carcinoide, sendo o
exame inicial, preferido na suspeita
clinica. Para a identificagdo do tumor e
localizagdo de metdastases, a TC, RNM e
Octreoscan sao os exames de imagem
escolhidos inicialmente.

Atualmente a ressecgdo do tumor
consiste na primeira escolha terapéutica,
tanto com finalidade curativa como
paliativa. A utilizagdo de andlogos da
somatostatina, como o octeotride, ndo
oferece potencial de redugdo tumoral,
mas atenua os sintomas resultantes da
sindrome, oferecendo uma melhor
qualidadedevida. ®
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E ASSIM QUE A GENTE QUER
a sautde dos cearenses:

Mais de 7.851 transplantes realizados em hospitais
do Governo do Estado nos ultimos 7 anos.

Mais facilidade para fazer consultas e exames.
Construcao de 22 policlinicas em todas as regides do Estado, que ofertam
atendimento em 13 especialidades médicas (neurologia, traumato-ortopedia.

O interior com mais acesso a saude. mastologia, ginecologia, gastroenterologia, urologia, Girurgia geral, angiologia,
Entrega de 676 novos leitos com a construgao do Haspital do Carini oftalmologia, otorrinolaringologia, clinica geral, cardiologia e endocrinclogia),
e do Hospital Regional Norte. tomando o atendimento mais préximo dos cidadaos.
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Redug¢ao da mortalidade infantil em 42,9% nos ultimos anos.
Mais atencdo e mais facilidade para as maes realizarem © pré-natal.

TRANSPLANTE DE Mais salide e inclus3o social.

Implantacéo do Laboratdrio de Biologia Molecular e aquisicao do aparelho
Mo‘ VAI.O RIZA sequenciador de DNA, que ja permitiu a realizacdo de 15.603 testes de

MAIS A VIDA. L1 paternidade gratuitamente

PACIENTE QUE RECEBEU
TRANSPLANTE DE PULMAO
NO HOSPITAL DE MESSEJANA,
EM FORTALEZA

Www.ceara gov.or (GOVERNO po
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