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Cena Institucional
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No mundo do HC, os super-heréis ndo escalam prédios, tampouco conseguem
voar, mas também tém superpoderes! Aqui, os herdis vestem pantufas de mons-
tros, pijamas de bichinhos, usam chupetas... outros se disfarcam vestindo jalecos

e uniformes azuis!

Por meio da acdo do enfermeiro Juliano Garcia, no més de julho as criancas
da Enfermaria de Pediatria do Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina de
Botucatu tiveram uma manha diferente: receberam a visita do Homem-Aranha.
“Quando nossos estudos ja ndo sdo suficientes, sé nos resta chamar os super-herdis
e as princesas para fazer a alegria da criancada”, enfatiza Juliano.

NCIM/HCFMB
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“Jornal maravilhoso, esclarecimentos e constituigdo muito
bem elaborados. E o objetivo do jornal de prestar esclareci-
mentos foi bem atingido com as matérias veiculadas”.

(Carlos Wincker, diretor administrativo da
Faculdade de Medicina de Botucatu)
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“Um novo instrumento, moderno e dinamico, de noti-
ciar os acontecimentos deste complexo universo da saude.
III

Parabéns”!
(Ademir Natal Svicero, Superintendéncia do HC)

i

“Representa um sinal concreto da unidade entre as Insti-
tuicGes, mostrando ao mesmo tempo suas especificidades.
Einstein, uma das mentes mais brilhantes da humanidade,
disse: ‘a Imaginagdo é mais importante que o conhecimento’.
O jornal S@ude.com é a prova da imaginagao na pratica asso-
ciada a capacidade e conhecimento de quem o faz”.

(Marcelo Martins, coordenador do Centro de
Informdtica Médica do Hospital das Clinicas)

S@Qude.com

Diretor FMB: Pasqual Barretti
Superintendente HCFMB: Emilio Carlos Curcelli
Diretor-Presidente Famesp: Antonio Rugolo Jr.

O jornal S@ude.com ¢ um veiculo institucional que integra a Faculdade de Medicina
de Botucatu (FMB-Unesp), a Fundagao para o Desenvolvimento Médico e Hospitalar
(Famesp) e o Hospital das Clinicas (HCFMB). Com circula¢@o bimestral, o informa-
tivo ¢ dirigido a sociedade e visa disseminar discussdes sobre o universo da Satde - do

meio académico a assisténcia na pratica.

Conselho editorial: Alexandre Naime Barbosa (SAEI/ Famesp), Deborah Maciel
Cavalcanti Rosa (Famesp), José Roberto Fioretto (FMB e HCFMB), Justina D. B.
Felippe, (HCFMB) e Rita de Cassia Athanazio (Famesp/ FMB). Editores: Elaine de
Sousa (ACI-Famesp, MTB 29.593) e Leandro Rocha (4toques/ACI-HCFMB, MTB

RECADO DOS EDITORES

Ola! Mais uma vez, nossas equipes sairam a
campo em busca de histdrias e fatos marcantes
gue pudessem retratar um pouco da atuagao
das trés instituicdes que este jornal se propoe
a representar. Por isso, é com grande alegria
gue apresentamos a vocé mais uma edicdo do
S@ude.Com, um veiculo de comunicacdo da Fa-
culdade de Medicina de Botucatu, Famesp e do
Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina
de Botucatu.

A reportagem principal deste nimero, que
preenche a Se¢do 24 Horas em Campo, mostra
alguns momentos e particularidades da Unidade
de AVC do Hospital das Clinicas da FMB. A repér-
ter Fernanda Taques conversou com as equipes
médica e de enfermagem e também ouviu relatos
de pacientes que tiveram sua vida salva por um

socorro rapido aliado a uma assisténcia de quali-
dade apds chegarem ao Hospital.

Na editoria de Ensino e Pesquisa, vocé vai co-
nhecer melhor o Centro de Anestesia do HCFMB,
considerado um dos melhores do Brasil. J4 no
Perfil, a repdrter Natalia Sforcin mergulhou na
histéria de vida do seo Eduardo, jardineiro do
Hospital Estadual de Bauru (HEB) que esbanja
simpatia, além de ser conhecido por sua conta-
giante alegria de viver.

E, como quem escreve se expde e quer
mesmo receber criticas, reforcamos o pe-
dido para que vocé participe de nossas
edicdes enviando sugestdes e comentarios
para jornalsaudecom@gmail.com.

Até a proxima!

(Elaine de Sousa e Leandro Rocha, editores)

NA VEIA

por Gustavo Hideki Kawanami*

Hepatites Virais:

Em fevereiro de 2002 foi
criado o programa nacional de
hepatites virais, voltado ao aten-
dimento de aproximadamente
2 a 3 milhdes de brasileiros por-
tadores da hepatite C. Naquele
ano, colei grau na Faculdade
de Ciéncias Médicas da UNI-
CAMP, tendo ouvido de meus
professores que a chance de
controlarmos o virus da hepatite
Cera préxima de 35%. Nos anos
seguintes cursei a residéncia
médica de infectologia na UNESP
de Botucatu, recebendo os ensi-
namentos sobre hepatites virais
de meus mestres: professores
Domingos Alves Meira, Lenice
de Souza, Ricardo Almeida, Ale-
xandre Naime, Edson Carvalho
de Melo entre outros.

Nos ultimos 15 anos, ne-
nhum outro tratamento de
doenca infecciosa passou por
uma revolugao tao grande quan-
to o da hepatite C. Em 2002,
faldvamos de taxas de controle
viral que nao excediam 55%. Em
2012, instituimos tratamentos
almejando taxas de cura proéxi-
mas a 70% e, neste ano de 2016,
falamos aos pacientes sobre
tratamentos mais curtos, com
efeitos colaterais exponencial-
mente menores e chances de
cura em torno de 92%.

Os nUmeros impressionam,
mas infelizmente assim como a
lua brilhante esconde um lado
negro, o dia a dia do tratador
de hepatites virais tem seus
dias escuros. No final de 2015,
as regras para prescricao das
mais recentes medicagdes foram
finalmente divulgadas, porém
havia uma pegadinha: em um
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candidatos ao tratamento. Este
fornecimento de dados é possi-
vel, porém havia uma segunda
pegadinha. Os exames deveriam
ter sido colhidos nos ultimos trés
meses, era necessario fornecer
resultados de exames que nao
sao colhidos rotineiramente e
alguns destes exames demoram
aproximadamente de duas a seis
semanas para serem realizados.
Como fazer tudo isso em cinco
dias?

Nove meses se passaram e
as regras foram revistas diver-
sas vezes, mas ainda é preciso
colher inimeros exames apenas
para obtencdao da medicacgao.
A necessidade destes exames
se traduz em ainda mais gastos
ao ja tdo onerado sistema de
saude. Terceira pegadinha: ndo
é permitido tratar qualquer
portador de hepatite C cronica.
Além de ter a doenca, é preciso
que o paciente tenha tido um
grande prejuizo de seu figado
para que ele possa receber o
tratamento. Imagine que seu
figado receba uma nota de 0 a
10, onde dez é o figado normal

=1 avancos e desafios

figado de nota menor ou igual a
2,5! Quarta pegadinha: se vocé
tiver um figado nota 5, é preciso
gue vocé permaneca com ele
por mais trés anos sem receber
tratamento. SO apds esses trés
anos é que vocé podera receber
a medicacdo através pelo SUS.

Apesar das dificuldades. per-
sistimos. Quinta pegadinha: per-
sistimos felizes! A cada ambula-
tério, a quantidade de risadas
aumenta, os lacos de amizade
se estreitam e o sucesso é visivel
no rosto de nossos pacientes e
colegas de trabalho. J& comple-
tamos oito anos de atividades,
com a realizacdo de mais de
150 consultas por més. Ja sdo
mais de 350 pacientes tratados e
curados, com elevadissima taxa
de resposta. Mas, ainda mais
importante que os niumeros, é
a satisfacdo de pertencer a uma
equipe que chegou a ter seu
comportamento questionado
por exceder a carga horaria de
trabalho. Algumas vezes, chega-
ram a sair do hospital pela porta
de funcionarios e retornar pela
porta de pacientes para conti-
nuar atendendo. Nossa receita
estd no aprendizado diario sobre
como ser profissional, como ser
amigo e cumplice. Ao professor
Fernando Gomes Romeiro (FMB
UNESP - Botucatu) e todos os de-
mais membros do ambulatério e
administracdo do HEB: parabéns
e muito obrigado!

Gustavo Hideki Kawanami
é médico Infectologista do
Hospital Estadual de Bauru.
Graduado pela Universidade
Estadual de Campinas (Uni-

50.357). Revisora: Andrea Silva de Figueiredo (MKT-Famesp) Reportagens: Mari-
ana Andrade (Nucleo de Comunicagdo HCFMB), Natéalia Sforcin (ACI-Famesp),
Vinicius dos Santos (ACI-FMB), Fernanda Taques e Vivian Abilio (4toques/ACI-
HCFMB). Colaborac¢do: Augusto Albano (Famesp). Editoracdo e Impressio: Gra-

camp), fez residéncia médica
na Faculdade de Medicina de

prazo de cinco dias era necessa-
rio que os servigos tratadores in-

e zero é o figado que ja tem um
comprometimento global, com

fica Diagrama.

Contato: jornalsaudecom@gmail.com Tel.: 14 3226-1778.
Nossa Pagina no Facebook: https://www.facebook.com/jornalsaudecom

formassem os nomes, nimeros
dos documentos, quantidades
de comprimidos e os resultados
de exames daqueles pacientes

risco de complicacdes graves
e potencialmente letais. Para
que vocé possa receber o tra-
tamento, vocé tem que ter um

Botucatu-Unesp. E mestre em
Infectologia pela Faculdade
de Medicina da Universidade
Estadual Paulista — Unesp.
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Famesp recebe | turma de internato da Faculdade Unilago

No dia 2 de agosto, diretores e precep-
tores da Famesp receberam, no auditério
Sirius do Hospital Estadual de Bauru (HEB),
a primeira turma de internato de alunos
do 52 ano do curso de Medicina da Unilago
(Unido das Faculdades dos Grandes Lagos).
No periodo de um ano, cerca de 40 estu-
dantes irdo atuar no HEB e na Maternidade
Santa Isabel nas especialidades de Cirurgia
Geral, Clinica Médica, Ginecologia/Obstetri-
cia e Pediatria. O internato é a parte pratica
do curso de graduagao em Medicina. (N.S.)

TUPA

Colesterol é tema de campanha no AM

No dia 01 de setembro, as
10h, o auditorio do Ambulato-
rio Médico de Especialidades
(AME) de Tupa sediou palestra
de orientagdo sobre o coleste-
rol. Conduzida pelo médico Luis
Alberto Andrade Bueno, cardio-
logista e gerente médico da uni-
dade, a palestra deu sequéncia
as acoes educativas promovidas
pela unidade em alusdo ao Dia
Nacional de Controle do Coles-
terol, comemorado em 08 de
agosto.No dia 09 de agosto, a
equipe do AME realizou 200
coletas para medir o colesterol
da populacao de Tupa e regido.
A segunda etapa da campanha
visa entregar os resultados dos

exames e oferecer orienta-
¢cOes sobre “colesterol bom” e
“colesterol ruim”, as doencas
desencadeadas e aimportancia
da pratica de atividades fisicas e

PESQUISA

Arquivo
i

alimentacdo saudavel para pre-
venir o colesterol alto. O evento
integra as comemoragdes de 35
anos da Famesp junto a popula-
¢do. (N.S.)

FMB realiza estudos sobre coriza
e congestao nasal em criancas

Um estudo clinico co-
ordenado pela professora
Joelma Gongalves Martin, do
Departamento de Pediatria
da Faculdade de Medicina
de Botucatu/Unesp (FMB),
tem afinalidade de verificara
redugao dos sintomas de co-
riza e congestdo nasal (nariz
entupido) em criangas com
idade entre 6 e 11 anos. Os
pesquisadores estdo na fase

de convocagdo de voluntarios
para uma avaliagdo prévia que
identificara a possibilidade de
a crianga participar do estudo.

Os candidatos(as) devem ter
entre 6 e 11 anos de idade, estar
resfriado ou com rinite alérgica
e apresentar os sintomas de
coriza e congestdo nasal h3, pelo
menos, um dia.

Durante a participagao do
estudo clinico, o paciente tera

DIALOGO

acompanhamento de um
médico especialista e de uma
equipe técnica de suporte,
recebimento da medicagao e
datas pré-determinadas para
todos os exames e atendimen-
tos. (V.S.)

Contatos para mais informa-
¢oes: Telefones: (14) 3880-
1663 / 99745-7373. E-mail:
coordena.upeclin@fmb.
unesp.br.

Discussao de temas associados
ao atual momento da Unesp

No dia 7 de julho, a Casa da
Arte da Faculdade de Medicina
Veterindria e Zootecnia, cam-
pus de Rubido Jr, foi palco de
uma importante discussdo. A
situacdo atual da Universidade
Estadual Paulista “Julio de Mes-
quita Filho” (Unesp), seu papel
no desenvolvimento regional e
possiveis alternativas de inte-
racdo entre a universidade e o
poder publico foram debatidos
com diretores, docentes, servi-
dores técnico-administrativos,
o prefeito e vice-prefeito de
Botucatu, Jodo Cury Neto (PSDB)
e Antonio Luiz Caldas Jr (PCdoB),
respectivamente, e o deputado
estadual Fernando Cury (PPS).

O deputado Fernando Cury

Vinicius dos Santos

Debate contou com a presenga do deputado Fernando Cury

e o prefeito Jodo Cury se com-
prometeram em auxiliar na
interlocucao envolvendo a
Universidade e as diferentes
esferas do governo, especial-
mente a estadual. “Nesse in-
tuito, estabelecer um dialogo

com nossos representantes
locais, é um passo importante
para conquistas em prol da
qualidade, da gratuidade e da
sustentabilidade das Universi-
dades Publicas Paulistas”, diz
nota da AD. (V.S.)

Arquivo

BAURU
Curso forma tutores

do Método Canguru

A médica neonatologista
da Maternidade Santa Isabel
(MSI) Nadja Guazzi Arenales foi
uma das palestrantes do Curso
para Formacdo de Tutores do
Método Canguru, evento que
aconteceu de 15 a 19 de agosto
no Hospital da Crianga de Sdo
José do Rio Preto. Na ocasido, a
médica neonatologista Roberta

Garcia de Rosis, que também
atua na UTI Neonatal da MSI,
tornou-se tutora do método
e, agora, estd apta para dis-
seminar a técnica pelo pais.
O Método Canguru comecou
a ser implantada na MSI em
2014. (N.S.)

Para saber mais, acesse
www.msi.famesp.org.br

HUMANIZACAO
Encontro regional
reune equipes de

maternidades

No ultimo dia 24, a Mater-
nidade Santa Isabel sediou o |
Encontro Regional de Materni-
dades, evento que teve como
tema central a disseminacao da
Politica Nacional de Humaniza-
¢do com foco no Acolhimento
com Classificacdo de Risco.
Promovido pela Articulacdo de
Humanizag¢ao do Departamento
Regional de Saude de Bauru

(DRS-VI), o evento reuniu cerca
de 60 profissionais de mater-
nidades de Avaré, Botucatu,
Jau e Lins que conheceram de
perto as iniciativas de humani-
zacao ativas da unidade, como
acompanhante em tempo in-
tegral, banho de balde, projeto
Canguru e visitas ampliadas em
unidades como Alojamento
Conjunto e UTI Neonatal. (N.S.)

ITAPETININGA
AME amplia
assisténcia a gestantes
de alto risco

No més de julho, o Ambula-
tério Médico de Especialidades
(AME) de Itapetininga ampliou
o atendimentooferecido as ges-
tantes durante o pré-natal de
alto risco na unidade. O servigo
existe desde 2010 eoferecia
apenas consultas com médico
obstetra e equipe de Enferma-
gem para gestantes encaminha-
das por servicos municipais de
toda aregido de abrangéncia do
AME (13 municipios, incluindo
Itapetininga) por apresentarem
complicacGes obstétricas e do-
encas pré-existentes associadas
a gestacao.

Desde julho, o ambulatério
ampliou a assisténcia, oferecen-
do suporte de equipe multipro-

fissional incluindo atendimento
psicoldgico, assisténcia social
e, quando ha indicacdo, aten-
dimento nutricional.

“Por sua condicdo de risco,
a gestante chegaansiosa no
ambulatdrio e cheia de duvidas
que abrangem as areas social e
de psicologia, por exemplo. Ao
identificar essa necessidade,
analisamos o perfil e amplia-
mos a assisténcia”, ressalta a
gerente de enfermagem Joyce
Brandi. Em 2015, de todas as
gestantes acompanhadas no
AME Itapetininga durante o
pré-natal de alto risco, 92%
das gestantes puderam evoluir
para parto em sua cidade de
origem. (N.S.)



em Campo

Reportagem e fotos:
Fernanda Taques

Comente, critique:

jornalsaudecom@gmail.com

No inicio do més de agosto,
a equipe do Jornal S@ude.com.
Com acompanhou um pouco da
rotina da Unidade de AVC do
HCFMB. Fomos recebidos pelo
responsavel técnico e coordena-
dor da Unidade, Doutor Gabriel
Pereira Braga. Ele relatou um
pouco da rotina do servigo que
foi criado em junho de 2014.
Referéncia na regidao para aten-
dimentos de alta complexidade,
a Unidade foi credenciada pelo
Ministério da Saude como Uni-
dade de AVCtipo lll (de cuidados
semi-intensivos), o nivel mais
alto na hierarquia dessa moda-
lidade de assisténcia. Segundo
Braga, a Unidade é a Unica na
regido capacitada para esse tipo
de atendimento e abrange trés
campos: assisténcia, pesquisa
e ensino.

O setor tem capacidade para
atender dez pacientes por vez. A
média mensal de atendimento
é de 30 pessoas, com idade que
varia de 18 a 94 anos. Com uma
equipe multiprofissional forma-
da por médicos, enfermeiros,
fisioterapeutas, fonoaudidlogos,
psicologos, assistentes sociais e
nutricionistas, os pacientes sao
acompanhados 24 horas por
dia. O tempo de internagdo é
de normalmente sete dias, po-
dendo ser prolongado em até 15
dias. A atual meta da Unidade
é diminuir esse numero para
quatro dias. Depois da alta do
paciente, ele é acompanhado
durante seis meses em consul-
tas no ambulatério do HCFMB.

A enfermeira coordenadora
da Unidade de AVC, Natalia
Ferreira, comenta que a época
de menos incidentes de AVC é
nos meses de julho, dezembro
e janeiro, por causa do peri-
odo de férias. “Nestes meses
atendemos menos pacientes,
pois muitos estao viajando e
passam mal em outras cidades
e até mesmo em outros Esta-
dos. E importante frisar que a
equipe da Unidade de AVC tem
um treinamento especifico para
atender os pacientes”, explica.

Paciente chegando

a Unidade de AVC

No dia em que nossa equipe
acompanhou a rotina do setor,
os dez leitos estavam ocupados,
sendo nove com pacientes ido-
sos e um leito com uma paciente

S@ude.com

Quando o tempo salva vidas:
Conheca um pouco da rotina

r*'q.

O médico Gabriel Braga coordena a Unidade de AVC desde 2012

de 36 anos, que sofreu o AVC
no periodo da manha. Ela foi
recepcionada pela enfermeira
Juliana Arantes, a técnica de
enfermagem Leninha e a médica
plantonista. Uma avaliagdo foi
feita para saber o grau do AVC
que ela teve.

A enfermeiraJuliana Arantes
relata a preocupacgdo que a equi-
pe tem em garantir, ao maximo,
vida normal ao paciente. “Temos
a preocupagdo que o paciente
volte para sua rotina da maneira
mais ativa possivel, pois isso é
essencial na recuperagao dele e
da familia”, diz.

Vale lembrar que a Unidade
de AVC é uma semi-intensiva
e ndo uma UTI, como algumas
pessoas acham. No periodo da
manha3, os pacientes recebem
um atendimento diferenciado
com a equipe multiprofissional.
Muitas vezes, fisioterapeuta,
fonoaudidloga e terapeuta ocu-
pacional trabalham em conjunto
para a reabilitacdo do paciente.
As 10 horas, acontece a reunido
com os profissionais que ava-
liam caso por caso e como serd
a continuagdo do tratamento.

Visita familiar

As visitas ocorrem em dois
periodos: a tarde e a noite, com
duracdao de uma hora. Na visita
da tarde, o médico plantonista
conversa com os familiares so-
bre o estado de cada paciente. O
gue chama a atencdo é o carinho
dos familiares com seus entes
queridos.

A paciente M.J.C, de 83 anos,
chamou minha atenc¢do desde
qgue entrei na Unidade. Fui re-
cebida com um sorriso. Perto do
horario de visita, ela chamou a
enfermeira e pediu para tomar
banho para receber sua filha.
Conceicdo da Silva entrou no
guarto quando a made estava
sentada na cadeira penteando
os cabelos. Afilha pede a bencao
para a mae e trocam gestos e
palavras de carinho. No final da
visita, a filha se despede com
um caloroso: “eu te amo”. A
paciente abre um sorriso e olha
para mim; eu, em troca, retribuo
com outro sorriso.

Conceicdo avalia o atendi-
mento que a mae recebe da
equipe da Unidade de AVC.
“Ela estd internada ha 12 dias,
sou grata a Deus e a equipe que
socorreu e cuida da minha mae.
No terceiro dia de internacao,
ela ja tinha voltado a falar. Mi-
nha mae estava com as pernas
e a fala paralisadas. Tenho uma
gratiddo eterna por todos que
ajudam a minha mae na sua
recuperacao”, relata.

A reabilitacao

Muitos pacientes reapren-
dem a comer sozinhos, redes-
cobrem a maneira correta de
segurar o talher, escovar os
dentes, segurar um copo, a
andar, entre outras atividades
rotineiras que eles faziam antes
de sofrerem o AVC.

O médico Gabriel Braga res-
salta que cada caso é tratado de
forma particular. “Estou na co-
ordenacdo da Unidade de AVC
desde 2012 e jd acompanhei
muitas recuperagdes que pare-
ciam irreversiveis. Aos poucos,
as pessoas estdao mudando a

da Unidade de AVC do HCFMB

forma de ver a doenga. Nunca
podemos deixar de acreditar na
recuperacdo do paciente”, diz.
Acredito que o carinho da
familia é essencial para a reabi-
litacdo do paciente. De fato, no
dia em que estive na Unidade,
o carinho fez muita diferenca.

Atendimento rapido,

correto, e equipe

multiprofissional

salvam vidas

O médico veterindrio apo-
sentado, Mario Tavares Moura
ficou internado na Unidade no
més de julho. “Estava na mi-
nha casa com a minha esposa
assistindo televisdao quando
meu rosto comegou a formigar.
A principio pensei que estava
sofrendo outro infarto. Mi-
nha esposa me socorreu e
fomos para o Pronto Socorro
do HCFMB. Quando cheguei ao
PS, fui socorrido pela equipe de
cardiologia. Assim que come-
¢aram os primeiros exames, foi
detectado que estava sofrendo
um AVC e, imediatamente, a
equipe da Unidade de AVC foi
chamada. Lembro que o mé-
dico empurrava minha cama
para eu ir fazer a tomografia. O
tempo rdpido do atendimento
e socorro foram essenciais para
minha recuperacdo. Quando
cheguei a Unidade de AVC fui
muito bem atendido. Todos os
profissionais foram cuidado-
sos, atenciosos e dedicados.
Tive a avaliacdo da equipe
multiprofissional. Precisei fazer
alguns exercicios com as me-
ninas da terapia ocupacional.
N3o tenho nenhuma sequela,
voltei a minha rotina normal,
agora tomando a medicacdo
necessaria”, conclui.

A equ:pe da Umdade é composta por mthproﬁss:onals e cons:derada um d:ferenc:al no tratamento
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24 HORAS EM CAMPO 5
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As funcionarias

mais antigas

A técnica de enfermagem
Andreia Polo trabalha na Unida-
de desde sua inauguragao, em
junho de 2014. “Gosto muito de
trabalhar neste setor, é muito
gratificante ver a evolucdo de
cada paciente. Lembro-me de
um paciente que ndo conseguia
falar, mas com ajuda da fono-
audidéloga conseguia cantar
parabéns a vocé. No hordrio da
visita, seu filho trouxe um vio-
|30 e juntos cantaram. Foi muito
emocionante. Este momento
marcou bastante”, diz.

Ja aveterana do setor, a téc-
nica de enfermagem, Marilene
Siono, chamada carinhosa-
mente de “Leninha”, afirma
gue é gratificante receber o
carinho do paciente depois
de sua recuperagdo. “Criamos
certo vinculo com os pacien-
tes, muitos fazem questdo
de vir nos visitar e mostrar a
evolucdo de seu tratamento.
Outros ndao querem ir embora,
choram, criamos um lago afeti-
vo com eles”, destaca.

SAMU: Parceria

que salva vidas

O médico Gabriel Braga
destaca que, quando tratados

3 -
E‘M. Dy

Os pacientes reaprendem a realizar atividades cotidianas

para que voltem para casa o mais independentes possivel

numa Unidade de AVC, os pa-
cientes tém menos chances
de vir a dbito e de ter sequelas
do que os pacientes que sao
tratados em enfermarias con-
vencionais.

O Servigo de Atendimento
Movel de Urgéncia (SAMU)
de Botucatu é um grande
parceiro do HCFMB. O aten-
dimento rapido e correto é
primordial para a reabilitacdo
do paciente. O recomendado
é que, apds constatar que a
vitima esta sofrendo um AVC,

a pessoa que estava prestan-
do socorro ligue imediata-
mente para 192. “Quando o
paciente é transportado pelo
SAMU, a chance dele sobre-
viver é cinco vezes maior do
gue quando é socorrido por
outros meios. Quanto mais
cedo chegar até um hospital
habilitado para o atendimen-
to, sendo feito o transporte
correto, maior suas chances
de recuperagdao e menor o
risco de sequelas ”, completa
o médico.

{ W] 4
Carinho, paciéncia e dedicagdio sdo alguns gestos que os pacientes recebem da equipe

Todas as manhds a equipe multiprofissional se reune
para avaliar e relatar a evolugédo de cada paciente

O que é o Acidente
Vascular Cerebral

O Acidente Vascular Cerebral (AVC), mais conhecido como
derrame cerebral, ocorre quando o fluxo sanguineo para uma
area do cérebro é interrompido pelo rompimento ou interrup-
¢do dos vasos sanguineos. Existem dois tipos de AVC: isquémico

e hemorrdagico.

Os sintomas mais comuns de um AVC sdo: fraqueza ou
dorméncia no rosto, braco, perna ou de um lado do corpo;
formigamento de um lado do rosto, brago ou perna; perda da
visdo ou escurecimento em um ou ambos os olhos; perda da
fala, dificuldade para falar ou entender o que os outros estao
dizendo; dor de cabega subita, intensa, sem causa conhecida;
vertigem, perda de equilibrio, geralmente, combinado com

nauseas e vomitos.

Fatores que causam o AVC: pressdo alta, diabetes ndo
controlada, colesterol alto, tabagismo, consumo excessivo de
alcool, obesidade, entre outros fatores.

Depoimento

A instrutora musical Fa-
biana Buchler, 30, sofreu seu
primeiro AVC com apenas
24 anos, na época ela fazia
faculdade de Analise de De-
senvolvimento do Sistema.
“Tinha acabado de sair do
ensaio da Banda Municipal
de Piraju, quando senti uma
vontade incontroldvel de fa-
zer xixi. Sentei na calcada e
depois de alguns minutos
tentei levantar. Ja percebi
que meu lado direito estava
amortecido. Neste momen-
to, uma senhora que saia da
igreja percebeu que euestava
passando mal. Ndo conse-
guia falar para explicar o que
estava sentindo. Por Deus,
meu celular tocou e era meu
pai. Esta senhora atendeu
e explicou que eu estava na
calcada e ndo estava bem.
Imediatamente, meu pai veio
e a senhora me colocou no
carro e me levou até o hospital
de Piraju. Infelizmente, ndo foi
feito um diagndtico correto,
recebi uma medicacdo e fui
para casa. Como ndo houve
melhora meu pai retornou
no outro dia logo pela manha
comigo para o hospital e foi
constatado que tinha sofrido
um AVC. Fui transferida para o
hospital de Avaré, onde fiquei
internada por 15 dias. Nao
reconhecia ninguém, sabia
apenas que tinha um filho.

Voltei para casa de cadeira
de rodas e muito debilitada.
Quando comecei minha rea-
bilitacdo, sofri meu segundo
AVC, depois de seis meses do
primeiro. Minha boca ficou
toda torta. Neste periodo, fiz
todo o processo de reabilita-
¢do e consegui terminar minha
faculdade. Ha dois anos fago
tratamento no HCFMB e foi
constatado que sofro de uma
doenc¢a chamada Moya Moya.
Quando cheguei aqui, tive
contato com o doutor Gabriel
Braga, foi ele que explicou
sobre a minha doenga e como
seria o tratamento. Tenho que
fazer uma cirurgia de alto risco.
Em 2015, fui surpreendida por
uma gravidez ndo doutor Ga-
briel me tranquilizou, dizendo
gue ndo havia risco nem para
mim ou para o bebé. No quarto
més de gestacdo, descobri que
estava gravida de gémeas. Foi
um susto ainda maior. No dia 7
de janeiro de 2016, fui presen-
teada com duas joias raras sau-
daveis e perfeitas. Hoje faco
acompanhamento no HCFMB,
fiquei com algumas sequelas
devido ao AVC e tomo medi-
cacgdo correta diariamente.
Meu filho mais velho também
esta fazendo vdrios exames
por prevengdo. SO tenho que
agradecer o carinho do doutor
Gabriel e de sua equipe comigo
e com a minha familia”.
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Reportagem e foto:
Vivian Abilio

Comente, critique:
jornalsaudecom@gmail.com

Atualmente, o aumento do
acesso a tecnologia tem rede-
senhado o cotidiano médico,
tanto no ambito académico-
-cientifico, quanto nas praticas
clinicas, cirdrgicas e epidemio-
l6gicas. Os aplicativos da darea
de saude, disponiveis para
smartphones e tablets, comple-
mentam conhecimentos mé-
dicos e fornecem informacgdes
tanto tedricas quanto praticas,
auxiliando nos diagnésticos.

Hoje em dia, os aplicativos
sao ferramentas indispensaveis
na area da saude, para que o
médico esteja atualizado em
tempo real, e consulte rapi-
damente informagdes Uteis
durante o atendimento ao
paciente.

O médico infectologista
do Hospital das Clinicas da
Faculdade de Medicina de
Botucatu (HCFMB) Alexandre
Naime usa esses aplicativos
frequentemente, e fala sobre
as vantagens. “Questdes so-
bre interagdes médicas, do-
ses, posologias, classificagdes,
protocolos e muitas outras
utilidades ficam a um clique do
profissional, auxiliando a boa
pratica médica”, diz.

O médico, que também é
docente, usa cerca de trés apli-

S@ude.com

Os aplicativos na area da
saude vieram para ficar

cativos na pratica médica. “Uti-
lizo diariamente o Epocrates, o
Johns Hopkins AntibioticGui-
delines e o Druglinteraction, da
Universidade de Liverpool. Sdo
ferramentas que me auxiliam
a prescrever doses corretas de
acordo com as varidveis do pa-
ciente, e me atualizam com as
melhores opc¢Ges terapéuticas,
de acordo com as mais recentes
evidéncias cientificas”, afirma.

Recentemente, foi lancado
em Pederneiras-SP o aplicativo

Fim da Picada. O objetivo desse
aplicativo é reunir informacdes
sobre as principais doencas
causadas pelo Aedes aegypti,
principalmente em tempos de
epidemias. “O aplicativo Fim
da Picada foi uma iniciativa
prépria, em conjunto com um
desenvolvedor tecnoldgico lo-
cal, por conta da demanda do
poder publico e dos cidadaos
de cidades da regidao. Havia
muita dificuldade em encontrar
informacdes de qualidade sobre

(8
as doengas transmitidas pelo
Aedes aegypti, pois boatos e
mitos se proliferam em tempos
de epidemia”, explica Naime.

O aplicativo permite que
a populagdo possa denunciar
com fotos e identificar locais
de possiveis focos do mosqui-
to para as autoridades locais,
além de um canal para o envio
de duvidas e reclamacgdes, de
forma anénima.

Naime afirma que em breve,
o aplicativo Fim da Picada tera

uma versao para a cidade de
Botucatu, com as mesmas faci-
lidades interativas.

A AppStore e a Google Play
(distribuidoras de aplicativos
para os equipamentos ele-
tronicos da Apple e para os
aparelhos Android, respecti-
vamente) disponibilizam mi-
Ilhares de aplicativos na area
médica, além de uma série de
outros aplicativos muito Uteis
para médicos e estudantes de
medicina.

Vocé usa algum APP na
sua rotina de médico?

i ,dicos poraué
unZo uso aplicativos medlc. p ue
g usar aplicativos

N Po EyeHand B em uso. O v
icdo de . médiic 00ks, que r, edScape,
n3o se tem con_&;lSGO consulto mMais art\g‘:\s .e Bms,./:.s dodm“”do todo, €eogrupo quCOnSEL/I/:) N grande bibliotecs czm ?Or,exemplo € uma
orl idela 1ro de Oftal elho : dcll acess
uma UTl, P dito que é uma ) almologia (cpo artigos e o Epo 0 a vdrios
. _=.c NMas acred! e ue consigo ter g .. ). Com eles ; Pocrates, algm dec
ublicagoes. +os medicos ad S50 répido e ponibiliz Onteldo dis
Siéve\ e ja conhego muitos Ou ter conhecim ento de cq facil parqg consultar ACred:toZuma completa calculadora médica
” s SOS varig ” ueosAp .
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“Utilizo o aplicativo Glowth Chart. Esse APP apresenta uma tabela que faz a adequacéo
entre peso, altura, presséo arterial ideais para cada fase de desenvolvimento da crianga, de

o . ) - : Ad. .
a,cqrdo com as ESpECIﬁ.CGg‘OES, da Organizagdo Mundial da Satide (OMS). E muito util e mais cardiaco n: Z:sr Rosa, médico cirurgigo
facil do que consultar livros. E bom para todas as especialidades da Pediatria.” Fital Estadual de Baur,

Bruno Nogueira, médico nefro pediatra no Hospital Estadual de Bauru

(Com ACI Famesp)
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Ala de quimioterapia do Hospital Estadual Botucatu recebe
novas poltronas adquiridas pela campanha Mc Dia Feliz 2015

A Campanha Mc Dia Feliz
2015 atingiu seu objetivo. No
ano passado, a meta foi ar-
recadar recursos suficientes
para a aquisicdo de poltronas
acompanhadas por monitores
individuais e mesas de apoio,
para melhor comodidade e
conforto dos pacientes que tém
suas atividades restritas durante
o processo da quimioterapia

O sonho se tornou realidade.
As novas poltronas foram insta-
ladas na Ala de Quimioterapia
do Hospital Estadual Botucatu
(HEB), vinculado ao Hospital

das Clinicas da Faculdade de
Medicina de Botucatu (HCFMB),
trazendo conforto e esperanca a
dezenas de criancas internadas
na enfermaria da oncologia
pediatrica do HEB. Os esforcos
da Campanha McDia Feliz 2015
proporcionaram as criancgas e
adolescentes internados nao
sO poltronas mais adequadas
ao tratamento, mas também
um ambiente mais ludico, onde
a crianga consegue se sentir
segura realizando o tratamento.

Em 2016, serdo contempla-
dos 79 projetos de 58 institui-

¢Oes. O apoio serd com base
no valor arrecadado com a
campanha em todo o territdrio
nacional. O HCFMB sera benefi-
ciado com a venda de tiquetes
antecipados, produtos promo-
cionais com a marca McDia
Feliz e sanduiches Big Mac nos
restaurantes de Botucatu (SP)
no dia 27 de agosto.

Com a arrecadag¢do da cam-
panha nos dois restaurantes da
cidade, o HCFMB ird promover
o estudo de viabilidade para a
construcdo de um espago para
o acolhimento familiar.

Sobre o McDia Feliz

A campanha McDia Feliz é
um sucesso gragas a participa-
¢do fundamental de institui-
¢Oes, funcionadrios, franquea-
dos e fornecedores, além da
mobilizagdo de milhares de
voluntarios que incentivam a
sociedade a abragara causa em
prol de adolescentes e criangas
com cancer. Em 2016, 79 proje-
tos de 58 instituicOes de todo
0 pais receberdo recursos da
arrecadagdo da campanha.

O McDia Feliz é o dia de
maior movimento do ano nos

restaurantes McDonald’s, além
de despertar a aten¢do de toda
a sociedade e sensibiliza-la para
a maior causa de morte por
doenca entre criangas e adoles-
centes de zeroa 19 anos. A cam-
panha coordenada pelo Instituto
Ronald McDonald visa captar
recursos e concentrar esforgos
em projetos locais, regionais e
nacionais a fim de contribuir
para o aumento dos indices de
cura do cancer infantil e juve-
nil. (V.A.)

Mais informag¢dées em
www.mcdiafeliz.org.br.

Hospital Estadual de Bauru recebe aparelho de ultrassonografia
da Associacao Bauruense de Combate ao Cancer (ABCC)

No més de junho, a Asso-
ciacdo Bauruense de Combate
ao Cancer (ABCC) fez a entrega
oficial de um aparelho de ul-
trassonografia da linha Vivid-i
para pacientes do Hospital
Estadual de Bauru (HEB), uni-
dade hospitalar sob gestdo da
Famesp. O equipamento faz
parte de uma geracdo de ul-
trassons inteligentes, que fun-
cionam em qualquer ambiente
clinico e podem, por exemplo,
realizar exames na UTl sem a
necessidade de deslocar o pa-
ciente internado. A conquista,
com investimento de cerca de
RS150 mil, é resultado da arre-
cadacdo da Campanha McDia
Feliz do ano de 2015.

“Essa parceria expressa
muito bem o valor de cam-
panhas como essa, em que a
sociedade contribui e da retor-
no para a propria sociedade”,
afirma a diretora executiva do
Hospital Estadual, Deborah
Maciel Cavalcanti Rosa.

Em Bauru, a campanha
McDia Feliz é administrada
pela Associagao Bauruense
de Combate ao Cancer (ABCC)
numa parceria com o franquea-
do Emerson Hortolan, e tem fo-
cado projetos em beneficio de
pacientes oncoldgicos do Hos-
pital Estadual de Bauru (HEB)
desde 2013. Uma Quimioteca
foi entregue em 2014 como re-
sultado da campanha de 2013,

com investimento de RS 90 mil.
E, em 2015, o Instituto Ronald
McDonald, por meio da ABCC,
investiu RS 70 mil para reforma
e compra dos novos mobilia-
rios da brinquedoteca do HEB,
como resultado da campanha
de 2014. O cantinho, instalado
no setor de pediatria do HEB,
foi planejado para amenizar
o tratamento dos pequenos,
gue, em alguns casos, chegam
a ficar por meses internados.
A sala de quimioterapia pe-
diatrica do HEB foi transforma-
da num espaco que privilegia o
[udico e o ato de brincar como
estratégia para humanizar o
tratamento da crianga com
cancer durante a administra-

. /

cdo da quimioterapia. O espaco
foi equipado com 11 poltronas,
cinco delas com monitores in-

Elaine de Sousa

dividuais para que as criangas
vejam seus desenhos preferi-
dos. (N.S.)

Programa de Transplante Renal do HCFMB recebe prémio
de maior centro transplantador do interior de Sao Paulo

Reportagem:
Vivian Abilio

Comente, critique:
jornalsaudecom@gmail.com

O Programa de Transplante
Renaldo Hospital das Clinicas
da Faculdade de Medicina de
Botucatu (HCFMB) foi inicia-
do em 1987 e vem evoluindo
desde entdo. Com abrangéncia
ampla, o centro de transplantes
do HCFMB atende mais de 130
municipios, além de pacientes
de outros estados, como Mato
Grosso do Sul e Goids.Nesses 30
anos, o programa de transplante
renal se estruturou, tornando-se
um servico de referéncia nao sé
no estado de Sdo Paulo, mas em
todo Brasil.

O responsavel pelo Programa
de Transplante Renal do HCFMB,
doutor Luiz Gustavo Modelli,
afirma que atualmente cerca
de 130 transplantes renais sao
realizados por ano pela Central
de Transplantes do HCFMB. “Em
2015, foram 134 transplantados,
o que nos colocou em terceiro lu-
gar em numeros de transplantes

Arquivo

Programa de Transplante Renal do HCFMB

no Estado de Sdo Paulo, e como
maior centro transplantador do
interior de Sdo Paulo”, diz.

O médico Aparecido Donizete
Agostinho, responsavel cirdrgico
do programa, da detalhes sobre
o prémio. “Em 2015, recebe-
mos da Secretaria Estadual da
Saude o prémio de maior centro
transplantador do interior de
Sdo Paulo. Nosso numero de
transplantes ultrapassou cidades
como Marilia e Ribeirdo Preto”,

afirma.

O centro transplantador do
HCFMB ja havia sido premiado
em 2012. “Temos muito orgulho
do nosso servico ser reconhecido
em uma regido relativamente
pequena. O programa melhorou
muito e esse prémio é fruto de
muito trabalho e dedicacdo de
toda equipe”, diz.

Rosenildo Rodrigues da Cos-
ta, 39, é de Itaja-GO e foi trans-
plantado no HCFMB. “Tenho sete

irmdos, todos fizeram o teste e
nenhum deles foi compativel.
Meu cunhado fez tratamento no
HC e resolvi vir com ele. Minha
esposa veio comigo para fazer o
teste de compatibilidade, pois
seu sonho era ser doadora de
6rgdos. O teste dela foi 100%
compativel e ela doou seu rim
para mim”, contou.

Hoje, Rosenildo se recupera
muito bem. “Antes, quando fazia
hemodialise, me sentia preso,
pois a maquina te prende a ela.
Hoje, me sinto um passaro. Até
hoje sou acompanhado por uma
equipe muito bem preparada,
que me trata com muito cari-
nho”, diz.

O médico Luiz Gustavo expli-
ca como os doadores sdo iden-
tificados. “Os transplantes de
rins podem ser realizados com
doadores vivos ou falecidos.
Pela legislacdo, o doador vivo é
todo parente até quarto grau,
como pais, irmaos, primos e
tios. O Unico ndo parente que
pode ser legalmente doador é
o conjuge. Fora dessa situacao,
a doacdo ndo é aconselhavel,

ja que ndo ha legislacdo que
permita isso”, diz.

O paciente que nao encon-
tra um doador compativel na
familia entra na lista de trans-
plantes com doador falecido.
“Quando o doador é encon-
trado, é feita uma avaliacdo
para saber se o individuo tem
condicdes de doar o drgao.
Pessoas que tiveram pedras
nos rins, diabetes ou pressao
altaja ndo podem ser doadoras”,
afirma Dr. Gustavo.

No interior de Sdo Paulo,
o tempo médio de espera na
lista de transplantes é de um
ano. No HCFMB, o paciente é
atendido ambulatorialmente
em um espaco novo, devida-
mente adequado. Em média,
15 pacientes sdo internados por
més no Centro de Transplantes
do Hospital.

“Ao0 mesmo tempo que
transplantamos com qualida-
de, atuamos em um centro
universitario onde conseguimos
formar profissionais que repli-
cam esses orgulha-se o médico
Luiz Gustavo.
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HC de Botucatu testa kit

descartavel para banho no leito

Reportagem e foto:
Vivian Abilio

Comente, critique:

jornalsaudecom@gmail.com

O banho no leito é um pro-
cedimento comum, feito ro-
tineiramente pela equipe de
enfermagem, para atender as
necessidades de higiene e con-
forto do paciente que depende
dessa equipe de enfermagem
para os cuidados. Geralmente,
esses pacientes passam por
procedimentos ou apresentam
doengas que reduzem sua mobi-
lidade fisica, surgindo a necessi-
dade do banho no leito.

A enfermeira do Hospital das
Clinicas da Faculdade de Medici-
na de Botucatu (HCFMB) Débora
Cristina Paulela, abordou em sua
dissertacdo de mestrado o tema
“Banho no leito convencional e

descartavel: estudo microbiolé-
gico e de custo”. Orientada pelo
Prof. Dr. Alessandro Lia Mondelli,
e pela Profa. Dra. Silvia Man-
gini Bocchi, o estudo avaliou a
efetividade dos banhos no leito
convencional e descartavel no
paciente hospitalizado, assim
como a estimativa de tempo
de execucdo e custo dos dois
métodos.

Na técnica de banho no leito
convencional sdo usados baldes,
bacias, agua, sabonete, luvas
e compressas, o que contribui
para o aumento das taxas de
infeccdo hospitalar. Ja na tecno-
logia descartavel, é utilizada em-
balagem individual, que contém
oito compressas umedecidas
por ingredientes que limpam e
hidratam a pele. Por ser de uso
Unico e individual, previne infec-
¢Oes e contaminagdes da pele do
paciente, proporcionando maior

eficacia do procedimento.

Débora explica que o estudo
foi realizado com a participa¢ado
de 40 pacientes internados na
Unidade de Acidente Vascular
Cerebral do HCFMB. “Os pa-
cientes foram divididos em dois
grupos de 20. Na tecnologia
descartavel de banho no leito,
a efetividade foi em 90% dos
pacientes, por manter 25%
das culturas negativas; outros
60% foram negativadas, além
de manter a carga microbiana
inicial em 5%, inverso aos pa-
cientes submetidos ao banho
no leito convencional, que aca-
baram ficando mais expostos,
pois apenas 20% das culturas
negativaram e 80% apresenta-
ram colonizagdo”, disse.

A andlise demonstrou que,
guando comparado ao banho
no leito convencional, o banho
descartavel apresenta condi¢Ges

significativamente melhores,
como a prevencdo de infec¢cOes
e reducao do tempo gasto pela
equipe na realizagao do proce-
dimento. Apesar da evidéncia
de maior custo no banho des-
cartavel é necessario considerar
seu impacto sobre custos com
tratamentos das infec¢cbes hos-
pitalares, bem como gastos com
precaucgodes.

O pedido de padronizagao do
banho descartdvel j4 foi feito ao
HCFMB, e o procedimento esta
em fase de testes. “Se aprovado,
serad implantado primeiramente
nas UTIs”, explica Débora.

O trabalho foi apresentado e
premiado em 12 lugar no Encon-
tro de Pés Graduagao, realizado
pela Faculdade de Medicina de
Botucatu (FMB) no més de maio.
“Estou muito felizcom o resulta-
do de um trabalho realizado com
muito carinho. Espero sempre

Enfermeira Débora Paulela
teve o trabalho premiado em
encontro de pés-graduagéo

poder contribuir e agradeco a
todos por todo apoio”, finaliza
Débora.

Centro de Anestesia do HCFMB é
considerado um dos melhores do Brasil

Reportagem e fotos:
Vivian Abilio

Comente, critique:

jornalsaudecom@gmail.com

O Departamento de Aneste-
siologia da Faculdade de Medici-
na de Botucatu/Unesp (FMB) foi
criado em 1977. Hoje, engloba
as disciplinas de Anestesiologia
Clinica, Reanimac¢do e Assis-
téncia Ventilatdria e Terapia
Antdlgica e Cuidados Paliativos.
Na época, foi o primeiro De-
partamento de Anestesiologia
do Brasil.

O Servico de Terapia Antal-
gica e Cuidados Paliativos foi
implantado de modo pioneiro
no HCFMB pelo Prof. Dr Lino, Le-
monica em 1989. Hoje, o ambu-
latdrio realiza atendimento para
pacientes em tratamento de
dor cronica. Atua nas enferma-
rias, Centro Cirdrgico e Pronto-
-Socorro do HCFMB, atendendo
pacientes que sofrem de dor
aguda. O servico também ofere-
ce visitas domiciliares semanais
a pacientes com dor cronica
impossibilitados de realizar o
tratamento no HCFMB, e conta
com a participagdo de uma equi-
pe multidisciplinar.

Por meio de docentes vin-
culados ao Departamento, sdo
desenvolvidas atividades de
assisténcia e ensino no Hospital
das Clinicas da Faculdade de
Medicina de Botucatu (HCFMB),
que dispde, como palco de ensi-
no e pesquisa, do Centro Cirurgi-
co, além da Sala de Recuperac¢ao

Pds-Anestésica, Centro Obsté-
trico, unidades de exames diag-
nésticos, ambulatdrio do Servico
de Terapia Antalgica e Cuidados
Paliativos e enfermarias, onde
sao realizadas as avaliagGes pré
e pds-anestésicas. Especialistas
desta area ainda atuam no Hos-
pital Estadual Botucatu (HEB).

A Sala de Recuperagdo Pos-
-Anestésica, criada em 1986 no
HCFMB pelo Prof. Emérito José
Reinaldo C. Braz, foi uma das
primeiras do Brasil. “Somente
apos essa implantagdo, diversos
hospitais do pais se inspiraram
no modelo criado no HCFMB,
e também passaram a contar
com essa area de recuperagao
dos pacientes anestesiados,
seja por sedacdo, anestesia
geral (inalatéria ou venosa) ou
bloqueios, como a raquianeste-
sia”, afirma o professor doutor
Leandro Gobbo Braz, chefe do
Departamento de Anestesio-
logia.

No inicio do ano de 1990,
o Prof. Emérito Pedro Thadeu
G. Vianna, apds realizar seu
pds-doutorado na Inglaterra,
aprimorou a técnica da aneste-
sia venosa total com auxilio da
computacao (Target-Controlled
Infusion - TCI). Implantou a
pratica de anestesia venosa no
HCFMB, de onde expandiu para
todo o Brasil, sendo uma das
formas de anestesia geral mais
usadas atualmente nos proce-
dimentos anestésico-cirurgicos.

Em 1992, foi publicada pelos
docentes do Departamento,
Prof. Emérito José Reinaldo C.

O médico Leandro Gobbo Braz apresenta os prémios

do Departamento. Entre eles, o Prémio Jabuti

Braz e Prof2 Titular Yara Marcon-
des M. Castiglia, a 12 edicdo do
livro “Temas de Anestesiologia
para o Curso de Graduac¢do em
Medicina”. Esta obra, que con-
tou com a participacao de todos
os membros do Departamento,
foi premiada com o Prémio
“Jabuti”, o maior prémio da Li-
teratura Brasileira, pela Camara
Brasileira do Livro, em 1993.
Hoje, o livro é utilizado em va-
rios Centros de Treinamento do
Brasil, e é considerado o melhor
livro na area de Ciéncias Natu-
rais e Medicina da atualidade.
Leandro destaca que o
HCFMB tornou-se referéncia
brasileira no servico de anes-
tesia nao apenas na prevengao
e tratamento da dor, mas por
integrar diversas especialidades

médicas e ensinar a identificar
eventos clinicos que necessi-
tem do tratamento imediato.
“Anualmente, nosso Centro de
Ensino e Treinamento (CET) do
Departamento de Anestesio-
logia da FMB/Unesp passa por
diversas avaliagGes da Sociedade
Brasileira de Anestesiologia.
Os critérios de avaliacao sao
muitos, como ensino, pesquisa,
residéncia, prémios, entre ou-
tros. Com muita unido, parceria
e amor pelo que fazemos, nosso
CET sempre esteve entre os
primeiros do Brasil, o que nos
orgulha muito”, diz.

Ensino e Pesquisa

O curso de Anestesiologia
da FMB/Unesp tém a funcio
de apresentar aos graduandos

temas relevantes para a sua
atuac¢do segura como médico
generalista.

O Programa de Pds-Gradu-
acdo em Anestesiologia, com
suas atividades de pesquisa e de
ensino, foi criado e implantado
pelo Prof. Emérito José Reinaldo
C. Braz no ano de 1994 e tem
conceito 5 pela CAPES. Além
de atividades de ensino, sdo
realizadas pesquisas clinicas,
experimentais e revisdes siste-
maticas que sdo apresentados
em diversos Congressos de
Anestesiologia no Brasil e no
exterior além de resultarem
em trabalhos publicados em
periddicos indexados.

A Residéncia Médica em
Anestesiologia, reconhecida
pela Comissdao Nacional de
Residéncia Médica e Sociedade
Brasileira de Anestesiologia,
possui carga horaria anual de
2880 horas/ano, sendo que
80% destas sdo realizadas em
atividades no HCFMB e 20% em
aulas tedricas, e tem duragdo de
trés anos.

O Departamento de Anes-
tesiologia recebeu inumeros
prémios, como melhor trabalho
apresentado em Congresso
Médico Académico, em Con-
gresso Paulista e Brasileiro de
Anestesiologia, melhor CET do
pais, dentre outros. As linhas
de pesquisa do Departamento
também possuem diversos tra-
balhos premiados na Academia
Brasileira de Medicina e em
diversos Congressos de Aneste-
siologia no Brasil e no exterior.
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AME Bauru ganha
mencao honrosa
em premio “Amigo do
Meio Ambiente”

Reportagem e fotos:
Natdlia Sforcin

Comente, critique:

jornalsaudecom@gmail.com

O Ambulatério Médico de
Especialidades (AME) de Bauru
teve dois trabalhos premiados
na oitava edicao do Prémio
“Amigo do Meio Ambiente”
(AMA) 2015, de iniciativa da
Secretaria de Estado da Saude
de S3o Paulo. A coleta seletiva
de papeldo, lampadas e pilhas
e a coleta de medicamentos
vencidos foram premiados na
categoria Meng¢ao Honrosa. Os

dois trabalhos do AME concor-
reram com outros 93 projetos
das mais diversas regides do
Brasil e de todos os tipos de
organizacdes de saude que
integram o SUS. A classificagao
nesta categoria atesta que o
trabalho apresentado atendeu
aos critérios de classificacao
do Prémio AMA, ainda que ndo
tenha se posicionado entre os
15 primeiros colocados. Essa
categoria destina-se a estimular
o aprofundamento das inicia-
tivas ambientais apresentadas
e reconhecer o esforco das
equipes envolvidas, as quais
apresentam grande potencial g,

certamente, fazem a diferenca
na promogao da saude ambien-
tal e sdao exemplos para unida-
des de saude de todo o Brasil.

Desde 2008, o Prémio AMA
ja recebeu mais de 460 pro-
jetos, dos quais 115 foram
contemplados com a placa de
reconhecimento. A partir de
2012, os trabalhos premiados
passaram a ficar disponiveis
para consulta do publico na
biblioteca online do portal Hos-
pitais Saudaveis (http://www.
hospitaissaudaveis.org/biblio-
teca.asp), estimulando a difusao
e replicacdo dessas experiéncias
exemplares.

VipA E EQuiLiBRIO

A Secrelaria de Estado de Sadde de Sao Paulo certifica que ea Insthuicho de Salde
participou da edigo 2015 do Prémio do Meio Amblente, uma inicktiva gue visa

reconhecer o esforco de senvipos de saide que desenmvolvem projElos
ambientats no Ambio do Sistema Unico de Sadde - SP

//'
.
T
_Dr.DavidUip o

SECRETARIO DA SAUDE

Hospital das Clinicas ganha projeto
“Hospitais Verdes e Saudaveis

Reportagem e foto:
Mariana Andrade

Comente, critique:

jornalsaudecom@gmail.com

O Hospital das Clinicas da
Faculdade de Medicina de Bo-
tucatu (HCFMB) é integrante da
Rede Global de Hospitais Verdes
e Saudaveis; sdo 300 hospitais
parceiros, em todo territério
nacional.

O projeto tem como objetivo
promover a saude publica e am-
biental, reduzir pegada ecoldgica
da assisténcia a saude. “Trata-se
de uma iniciativa baseada no
comprometimento dos estabe-
lecimentos de salde com, pelo
menos, dois de um conjunto de
dez objetivos inter-relacionados
e integrados, abordando as
principais areas de atuacgdo
para melhoria do desempenho
ambiental e maior sustentabi-
lidade no setor saude”, explica
a coordenadora do do projeto
Karina Pavao Patricio, professora
doutora do Departamento de
Saude Publica da Faculdade de
Medicina de Botucatu (FMB).

Um hospital verde e saudavel
é aquele que promove a saude
publica reduzindo continuamen-
te seus impactos ambientais e
eliminando, em Ultima instancia,
sua contribui¢do para a carga
de doengas. Um hospital verde
e saudavel reconhece a relagdo
entre a saude humana e o meio
ambiente e demonstra esse
entendimento por meio de sua
governanga, estratégia e opera-

meio ai

Of

De acordo com a professora Karina Patricio Pavdo,
hospitais sdo fonte significativa de poluigéo e de
consumo de recursos naturais em todo o mundo

¢Oes. Ele conecta necessidades
locais com suas a¢Ges ambien-
tais e pratica prevengao prima-
ria, envolvendo-se ativamente
nos esforgos da comunidade
para promover a saude ambien-
tal, a equidade em salde e uma
economia verde. “O HCFMB
pactuou cinco dos dez objetivos
a serem melhorados: alimentos,
residuos, produtos farmacéuti-
cos, lideranca e agua”, cita.

De acordo com a professora
Karina, hospitais sdo fonte sig-

nificativa de polui¢do e de con-
sumo de recursos naturais em
todo o mundo. “Claro que ndo é
intencional, mas sdo tendéncias
gue ameagam a saude publica
e o meio ambiente”, esclarece.

Segundo o site institucional
da Rede, na Inglaterra o Servigo
Nacional de Saude (SNS) calcu-
lou sua pegada de carbono mais
de 18 milhGes de toneladas de
CO2/ano, equivale a 25% do
total das emissdes do setor
publico.

Ja hospitais brasileiros utili-
zam enormes quantidades de
energia, representando mais de
10% do total do consumo ener-
gético comercial do pais.

E, por fim, nos Estados Uni-
dos da América (EUA), o setor
salde é o principal usuario de
substancias quimicas, muitas
das quais com efeito canceri-
geno.

A Agenda Global para Hospi-
tais Verdes e Saudaveis se pro-
pde a oferecer apoio a iniciativas
em todo o mundo, visando pro-

mover maior sustentabilidade e
salde ambiental no setor saude
e, assim, fortalecer os sistemas
de saude em nivel global.

“Hospitais e trabalhadores
do setor saude podem liderar a
promocao da salde ambiental
ao tornarem-se modelos de
praticas sustentdveis, em termos
ambientais, sociais e econo-
micos, para toda a sociedade”,
conclui professora Karina. Ela
promete desenvolver varias
atividades dentro do HCFMB e
no campus.

Sobre a Rede Global
de Hospitais Verdes

O Projeto Hospitais Sauda
veis (PHS) é uma associacao
sem fins econdmicos, dedica-
da a transformar o setor sau-
de em um exemplo para toda
a sociedade em aspectos de
protecdo ao meio ambiente
e a saude do trabalhador, do
paciente e da populacdo em
geral.

Participam do PHS pro-
fissionais de saude, institui-
¢Oes prestadoras de servicos,
instituicdes de ensino e de
pesquisa em saude, organi-
zagOes da sociedade civil em
geral e demais organizagoes,
publicas ou privadas, com-
prometidas com os objetivos
e valores por nés advogados.

A assisténcia a saude,
como toda atividade produti-
va, geraimpactos ambientais
e sanitarios. No Brasil, assim

como em diversas partes do
mundo, esses impactos sao
agravados pela precariedade
da infra-estrutura nas regiGes
mais pobres e pela falta de
informacdo e de ag¢des coor-
denadas.

O PHS trabalha para de-
senvolver e apoiar uma rede
de cooperagdo, partindo do
comprometimento das ins-
tituicGes de saude do palis,
bem como dos profissionais de
todas as categorias que atuam
no sistema se saude brasileiro.
Além do setor de assisténcia a
saude, o PHS atua em parceria
com organizagGes profissionais,
sindicais e setoriais, institutos
de ensino e pesquisa, 6rgaos
publicos e organizacdes nao
governamentais das areas de
saude e seguranca do trabalho,
saude publica e meio ambiente.
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Uma poderosa ferramenta adicional

Reportagem e fotos:
Vinicius dos Santos

Comente, critique:

jornalsaudecom@gmail.com

Relatério global da Unaids,
entidade internacional vincu-
lada a Organizagdo Mundial de
Saude (OMS), divulgado no més
de julho, apontou aumento do
numero de casos novos de pes-
soas infectadas pelo virus HIV/
Aids no Brasil. De acordo com
o documento, anualmente sdo
registrados no Pais 44 mil novos
casos de individuos infectados
pelo virus HIV. “Todos sabem
gue transar sem camisinha re-
presenta um risco de se infectar
pelo HIV, mas as pessoas nao
se utilizam dessa informacgao
na pratica”, diz o médico infec-
tologista e professor da Facul-
dade de Medicina de Botucatu/
Unesp (FMB), Dr. Alexandre
Naime Barbosa.

Para o especialista, os nu-
meros mostram uma necessi-
dade de “mudanca de habito
de vida” da populagdo. “Ndo é
uma falha das campanhas de
prevengao”, afirma o infecto-
logista. No Brasil, foi verificado
aumento de casos, principal-
mente entre populagdes mais

no combate ao HIV/Aids

“Todos sabem que transar sem camisinha representa um risco de se infectar pelo HIV, mas as pessoas ndo se utilizam dessa informagédo
na prdtica”, diz o médico infectologista e professor da Faculdade de Medicina de Botucatu/Unesp (FMB), Dr. Alexandre Naime Barbosa

vulneraveis. Na faixa etaria en-
tre 15 e 24 anos, por exemplo,
aincidéncia cresceu em mais de
50% desde 2006.

Os dados revelados pelo
relatério apresentam o Brasil
como pais que estd na contra-
mao dos indices mundiais, uma
vez que o numero de casos de
pessoas infectadas pelo virus
HIV no mundo tem diminuido ao
longo dos ultimos anos.

Camisinha ainda é a melhor
forma de prevencdo contra HIV/
Aids?

Uma pesquisa realizada nos
anos de 2013 e 2014 sobre ha-
bitos e costumes da populagdo
brasileira avaliou alguns itens,
como uso de alcool, alimentagdo
e comportamento sexual. Segun-
do o documento, 94% dos brasi-

Fatores que aumentam o risco

de transmissao sexual do HIV
Nas relagdes sexuais desprotegidas, o risco de se infectar pelo

HIV aumenta quando:

¢ 0 parceiro sexual for HIV positivo e estiver com uma carga viral
sanguinea detectavel (quantidade de HIV circulando no sangue);
* houver qualquer tipo de ferimento ou lesdo (machucado) na

regido genital;

* houver a presenca de sangramento, como menstruagao, no

momento do ato sexual;

e um dos parceiros apresentar uma doenga sexualmente

transmissivel.

ANV,
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A coluna “Minuto Unesp” tem o objetivo de oferecer informagées sobre
doengas costumeiramente alvo de reportagens na grande midia. O que sdo,
como tratd-las, como preveni-las, sGo alguns tépicos que serdo abordados com

especialistas da drea médica.

= : MiNuTto UNESP

leiros entrevistados afirmam que
a camisinha é a melhor forma de
prevencdo contra o virus HIV, po-
rém, em relagGes sexuais casuais
(parceiros diferentes), 45% nao
fizeram uso de preservativos na
ultima vez em que praticaram
sexo.

PrEP

Nos ultimos anos, outras
formas de prevencdo, além
do uso de preservativos, tém
apresentado grande efetividade
no combate ao virus HIV. Uma
delas é a Profilaxia Pré-Exposi¢ao
Sexual (PrEP), estratégia que
utiliza medicagdao para impedir
a infec¢cdo. Neste caso, mesmo
que o individuo mantenha re-
lagao sexual sem a camisinha, o
remédio impede que haja infec-
¢do pelo virus HIV/Aids.

O TRUVADA, nome comercial
dado ao medicamento, é for-
mado por dois componentes: o
TENOFOVIR e a ENTRICITABINA.
“E um comprimido, que deve
ser tomado todos os dias, sem
efeitos colaterais importantes, a
médio e longo prazo, que previ-
ne em 100% a aquisicdo do HIV”,
explica Dr. Alexandre.

O TRUVADA previne a infec-
¢do pelo virus HIV, porém nao é
um medicamento que promove
a protecdo do individuo contra
outras doencgas sexualmente

transmissiveis (DST’S), como
a sifilis e o HPV, por exemplo.
“Mas essas DST’S sdo curaveis,
podem ser tratadas”, explica o
infectologista.

O medicamento foi desen-
volvido nos Estados Unidos ha
alguns anos e, desde 2011, o
TRUVADA é usado em todo o
mundo. Milhares de pessoas
utilizaram o remédio nas fases de
estudo, inclusive no Brasil, com
resultados eficazes. “Se vocé
tomar todos os comprimidos
ndo ha transmissdo”, lembra o
médico.

A estratégia de prevencdo
denominada PrEP deve ser apro-
vada para utilizagao pela Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitdria
(Anvisa) em setembro ou outu-
bro, e a previsdo é que o medica-
mento seja disponibilizado pelo
Sistema Unico de Saude (SUS)
até o fim deste ano.

PEP

PEP significa Profilaxia Pds-
-Exposicdo Sexual. E uma forma
de prevengao da infec¢do pelo
HIV usando medicamentos que
fazem parte do coquetel uti-
lizado no tratamento da Aids
(ZIDOVUDINA + LAMIVUDINA,;
TEROFOVIR + LAMIVUDINA;
ATAZANAVIR; RITONAVIR). E
indicado para pessoas que pos-
sam ter entrado em contato

com o virus recentemente, por
meio da pratica de sexo sem ca-
misinha, de violéncia sexual ou
acidente ocupacional (trabalha-
dores da area de saude). Esses
medicamentos (comprimidos)
precisam ser tomados por 28
dias, sem parar, para impedir a
infeccdo pelo virus, sempre com
orientacdo médica.

A PEP foi desenvolvida ha
mais de trés décadas, também
nos Estados Unidos, em virtude
da exposicdo ocupacional de
profissionais de saude, que re-
cebiam pessoas infectadas pelo
virus HIV no inicio da década de
1980. “As pessoas se furavam
com seringas, havia acidentes
com sangue e outros possiveis
elementos contaminantes. A
partir dai, comecaram a estudar
e percebeu-se que, se a pessoa
tomasse a medicacdo logo apos
oincidente, era possivel se pre-
venir”, destaca Dr. Alexandre.

A PEP sexual ndo é indicada
para todos e nem deve ser usada
a qualquer momento. Ela ndo
substitui o uso da camisinha
e ndo deve ser utilizada em
exposi¢cées sucessivas. Além
disso, as pessoas que se expdem
com frequéncia podem ter sido
infectadas pelo HIV em alguma
dessas relagGes e necessitam de
uma avaliacdo médica antes de
iniciar o tratamento.

por Vinicius dos Santos

Nesta edi¢do, ouvimos a médica endocrinologista e professora da Faculdade de
Medicina de Botucatu/Unesp (FMB), Adriana Lucia Mendes. A especialista, vincu-
lada ao Departamento de Clinica Médica da Instituicdo, falou sobre um problema
de saude comum na sociedade brasileira: o diabetes.

Saiba mais sobre o diabetes, uma doenca silenciosa e ainda sem cura

1) O que é diabetes?

O diabetes é uma doenca croni-
ca, que nao tem cura e tem como
caracteristica principal o aumento da
glicose (aglcar) no sangue. Na grande
maioria das vezes, se essa glicose no
sangue permanecer elevada, ela levara
complicagGes cronicas, sejam compli-
cagoes renais, oculares, neuroldgicas
ou até mesmo aumento das chances
de doencas aterosclerdticas.

2) Quais os fatores de risco para o
desenvolvimento da doenga?

S3do vdrios fatores. Se a pessoa é obe-
sa e junto com esta obesidade existe uma
histéria familiar de diabetes, por exem-
plo; pais diabéticos, irmaos, parentes de
primeiro grau; se for uma mulher e ja tem
ovario policistico ou teve filhos com mais
de quatro quilos ou mesmo um diabetes
gestacional. Outros fatores de risco:
pessoas com hipertensdo, alteragdo do
perfil lipidico, sedentdrios e tabagistas.
Se ndo tiver nenhum destes fatores de
risco, nés temos que avaliar pacientes
com mais de 45 anos porque a doenga
acontece com o passar dos anos, entdo

guanto maior a idade da pessoa, maior
o risco de desenvolver o diabetes.

3) Como prevenir o diabetes?

A prevencao é feita de uma maneira
bem simples, acho que todos os médicos
falam a mesma coisa. Atividade fisica,
alimentagdo saudavel (com baixo teor
de gordura, principalmente as de origem
animal e alimentos industrializados),
diminuir a ingestao de aglcares simples
(refrigerantes, massas brancas), dar pre-
feréncia a alimentos integrais e manter o
peso adequado.

4) Quais as formas de tratamento
do diabetes?

O tratamento do diabetes, assim
como na prevengao, é um tripé: ali-
mentagao sauddvel (alimentos inte-
grais, comer varias vezes ao dia, tomar
bastante liquido e evitar alimentos
ricos em gorduras e carboidratos sim-
ples), atividade fisica (se fizer meia
hora de caminhada por dia, preferen-
cialmente associando a um exercicio
de musculagdo) e a medicagdo (me-
dicagdo oral — varios tipos — injetavel
e insulina).
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Presidente da Famesp recebe
‘Medalha Centenario’

FMB promove
Congresso Médico
Académico

No més de setembro, alunos do curso de Medicina
da Faculdade de Medicina de Botucatu/Unesp (FMB) se
relinem para apresentar e premiar a produgao cientifica
da area de saude gerada na FMB e em outras instituicdes
de ensino superior do Brasil. E o tradicional Congresso
Médico Académico (CMAB) de Botucatu, que anualmen-
te se propde a discutir diferentes temas relacionados a
saude.

O evento chega em sua 252 edicdo e serd realizado
nos dias 19 e 22 de setembro no Saldo Nobre da FMB.
“Zika e Outros Arbovirus: A Dinamica da Atual Triplice
Epidemia”, “Aneurismas Rotos e Nao Rotos: do Diag-
nostico ao Tratamento”, “Oxigenoterapia Hiperbarica
em Paciente Critico” e “Sindrome da Doenca Respira-
tdria Aguda” serdao temas de palestras.

Também serdo realizadas oficinas e workshops
sobre “Sutura Simples e Sutura Plastica / Intubag&o En-
dotraqueal”, “Imobilizagdo Ortopédica / Auriculotera-
pia”, “Sutura Simples e Sutura Plastica” e “Imobilizacdo
Ortopédica / Intubacdo Endotraqueal”. (V.S.)

ﬁ NA mibpIA

Diabetes estacional no ‘Bem Estar’
| “ g

A equipe da TV TEM esteve no
HCFMB conversando com a obs-
tetra Prof2 Dr2 Marilza Vieira Ru-
dge e a médica assistente da UTI

Neonatal, Dr2 Grasiela Bossolan,
sobre diabetes gestacional. A
matéria foi ar no programa Bem
Estar, da Rede Globo.

No ultimo dia 7 de agosto, o pre-
sidente da Famesp, Antonio Rugolo
Jr., foi condecorado com a Medalha
do Centendrio do Quarto Batalh3do
de Policia Militar do Interior (42
BPM/I) em solenidade realizada no
anfiteatro da Faculdade de Odonto-
logia da Universidade de Sdo Paulo,
em Bauru. O evento marcou os 115
anos da Corporacdo. Além da me-
dalha, o médico Rugolo Jr. também
recebeu um diploma assinado pelo
Comandante Geral da Policia Militar
do Estado de Sao Paulo e pelo Co-
mandante do Quarto Batalhdo de
Policia Militar do Interior. Na data,
ao todo, foram homenageados 20
civis e 20 militares.

A medalha

Criada em agosto de 2001, por
decreto assinado pelo governador
do Estado de S. Paulo, Geraldo Al-
ckmin, a Medalha do Centenario do

Divulgacdo

Quarto Batalhdao de Policia Militar
do Interior (42 BPM/I) é de bronze
dourado e tem como objetivo ho-
menagear personalidades civis e mi-
litares e instituicdes publicas e pri-
vadas por seus méritos pessoais e
que tenham, de algum modo, pres-
tado relevantes servicos ao Estado
de Sao Paulo e a populacdo paulista.

A honraria depende de aprovagao
dasindica¢des das personalidades e
instituicdes a serem homenageadas
e do voto da maioria absoluta dos
membros da Comissao que organiza
a condecoracao. “Fui surpreendido
pela homenagem e sé posso agra-
decer por tao importante reconhe-
cimento”, afirmou Rugolo Jr. (E.S.)

por Natalia Sforcin

Argentina.

Projeto Mulher na TV TEM

O programa Revista de Sabado, exibido
pela TV TEM aos sabados, esteve na sede
do Projeto Mulher Feliz, iniciativa apoiada
pela Famesp que ensina danga do ventre
a mulheres com cancer, coletando depoi-
mentos sobre como o projeto melhorou a
vida e a autoestima delas. O coordenador
do projeto, Dr. José Ricardo Paciéncia Rodri-
gues, e a professora de dang¢a SOnia Suhayla
também falaram sobre a iniciativa.

A matéria ird ao ar no més de Outubro,
aproveitando a campanha Outubro Rosa,
gue conscientiza sobre o cancer de mama,
e quando as alunas se apresentardo em
um concurso internacional de danc¢a na

Il Preven-agao: saude feminina

Destaque em Ortopedia Oncoldgica

10N

para a TV Prevé.

S

No dia 30 de junho, a Maternidade Santa Isabel (MSI) abriu
suas portas para oferecer servicos as mulheres com foco na
saude feminina. O evento marcou os quatro anos de gestdo
da Famesp na MSI e também abriu oficialmente o calendario
comemorativo aos 35 anos de atua¢ao da Fundagdo. Robson
Braguetto, um dos organizadores do evento, falou com a equipe
da TV TEM sobre a acao. O presidente da Famesp e diretor-exe-
cutivo da Maternidade, Antonio Rugolo Jr., concedeu entrevista

O primeiro médico residen-
te da drea de Onco-ortopedia
do Hospital das Clinicas da
Faculdade de Medicina de
Botucatu (HCFMB), Dr. Felipe
Augusto Kazan de Oliveira, foi
aprovado com desempenho
excelente no Exame Nacional
de Onco-ortopedia, uma pro-

dade de Botucatu, o Diario da
Serra, além da veiculagdo nos
jornais da manha das radios
Criativa FM, Clube FM, Mu-
nicipalista AM e F8, também
AM. Os jornais online Leia No-
ticias, Acontece Botucatu e De
Botuca também veicularam a
noticia, mostrando a excelén-

va de titulo para especialistas
em ortopedia oncolégica.

O resultado conquistado
por ele no exame ganhou des-
taque no principal jornal da ci-

cia nacional.

cia do programa de ensino e
valorizando o trabalho reali-
zado pela Onco-ortopedia no
HCFMB, tornando-se referén-

) ! Hl

Dr. Penna comemora o
desempenho do Dr. Felipe
no Exame Nacional

Dia Mundial de Cor_nbate’és Hepatites Virais

Julho verde em pauta

Julho é o més de
conscientizacao e pre-
veng¢ao aos canceres
de cabega e pescogo.
No dia 19 de julho, o
médico especialista do
Hospital Estadual de
Bauru, Erlon Maitan
Balielo falou com a
equipe da TV Unesp
sobre o assunto.

F

No dia 28 de julho, data em que é celebrado o Dia Mundial de Combate as Hepatites Virais,
as equipes da TV Record e da TV Band marcaram preseng¢a no ambulatoério do Hospital Estadual
de Bauru para registrar as atividades alusivas a data.




-

™M Kj

12 _S@ade.com
O amigo das plantas e dos

Mmais sinceros sorrisos

Reportagem e fotos:
Natdlia Sforcin

Comente, critique:

jornalsaudecom@gmail.com

“Muito bom dia! Olha que
dia maravilhoso que esta hoje”.
E assim que Eduardo Pereira dos
Santos, mais conhecido como
seo Eduardo, 65 anos, baiano de
nascenca e bauruense de cora-
¢do, cumprimenta, diariamente,
todos que encontra pelos corre-
dores e setores em sua rotina
de trabalho. Ha sete anos, seo
Eduardo trabalha como jardinei-
ro no Hospital Estadual de Bauru
(HEB). E dificil alguém que ndo o
conhega (e que ndo o admire) no
Hospital.

Comecei minha entrevista-
dizendo o quanto ele era inspi-
rador pra mim. “Seo Eduardo,
tem dias em que acordo mal-
-humorada, venho trabalhar de
carafechada e encontro o senhor
no corredor, com um sorriso no
rosto e me desejando um ‘muito
bomdia’. Isso faz a diferencga nas
minhas manhas e, com certeza,
me faz refletir sobre como vou
conduzir o restante do dia”. Ti-
mido, ele sorri e me diz: “filha,
a vida é como um espelho: tudo
é reflexo. Se a gente pratica a
bondade, ela se reflete na nossa
vida também”.

- E o senhor nasceu na
Bahia... Como veio parar aqui
em Bauru? — perguntei.

-Sou de Matina—respondeu.
Dizem que sou, né?!(risos) Avida
|a era dificil. Um dia, minha mae
saiu de la com os filhos nos bra-
cos e foi buscar uma vida melhor
em S3o Paulo... Mas, |a também
nao era facil viver. Chegando em
Sao Paulo, fui para um internato.
Um dia, esse internato precisou
ser fechado e os meninos foram
mandados para outros lugares.

Estava com oito anos na época
e fui encaminhado para a Casa
do Garoto, aqui em Bauru. Nao
tinha outra op¢do para minha
mae. Infelizmente, nesse peri-
odo perdi o contato com minha
familia.

Os anos se passaram, me
casei e tinha arrumado um
emprego de comprador numa
malharia aqui em Bauru. Nessa
funcdo, muitas vezes precisava
ir até Sao Paulo para fazer com-
pras. Nessas idas para acapital,
tive a oportunidade de comecar
a procurar a minha familia nova-
mente. Fazia 20 anos que nao
tinhamos mais contato. Aivem a
parte feliz da histdria: consegui
reencontrar meus irmaos e mi-
nha m3e. Com os meus irmaos,
tenho contato até hoje. Nés
sempre nos falamos e, quando
da, nos visitamos. Mas, minha
mae ja perdi... foi um momento
muito marcante da minha vida,
pois senti demais a perda dela.
Passamos muito tempo sem nos
ver e sinto que ndo pude apro-
veitar a companhia dela o tanto
que eu queria...

- E essa sua paixdo pelas flo-
res e plantas? Sempre observo o
cuidado que o senhor tem com
elas... e acho lindo! — observei,
sem esconder meu entusiasmo.

- Ahhh, adoroplantas — afir-
mou ele, sem pestanejar. Adoro
cuidar delas. Sabe, é gratificante
ver como as plantas, as flores re-
agem a uma boa ac¢do praticada
por nés. Além de tudo, cuidar
delas é uma terapia... melhor do
que qualquer remédio. Quando
a gente se dedica a algo bom,
ndo sobra tempo para as an-
siedades, ndo é mesmo?! Em
casa, nds respiramos orquideas.
Tenho um orquiddrio |4. E minha
paixdo. Vou aos supermercados
e pergunto se eles tém orquidea
para descarte. Vocé sabia disso?

Quando as orquideas ficam feias
para vender, eles descartam.
Entdo, sempre pergunto se tem
alguma para descarte. Ai pego e
replanto. Foi assim que construi
meu orquidario.

A paixao dele por plantas (e
por orquideas, principalmente)
é antiga. Antes de entrar no
Hospital, ele ja havia trabalhado
por nove anos em outros lugares
como jardineiro. E essa paixao
ainda o motiva a dividir tudo
que ele conhece com as outras
pessoas. Sempre que sobra um
tempinho, ele aproveita para dar
dicas de cuidados com as plan-
tas, ou para oferecer uma muda.
Muita gente que cruza com ele
pelos corredores também apro-
veita a oportunidade para tirar
duvidas sobre as plantinhas. Em
abril desse ano, ele foi convidado
aministrar uma aula sobre como
cuidar de orquideas e porque
isso pode trazer felicidade. Eu
mesma marquei presenga no
evento e me inspirei ainda mais
com o seo Eduardo. Existe paixao
nos olhos dele, s6 de falar no
assunto.

- E como é sua rotina de tra-
balho aqui no Hospital? Como
é seu relacionamento com os
colegas? O senhor é um dos
mais velhos da equipe...Eles te
respeitam? — continuei, para
saber mais sobre o que pensa
esse entrevistado especial.

- Olha, ndo é porque estou
te dando entrevista — justificou
- mas adoro trabalhar aqui! Sou
muito grato. Aqui, tenho contato
com muita gente, troco experién-
cias, cuido dos jardins... é muito
bom. Quando me pedem alguma
coisa,sempre tento ser criativo
e ter iniciativa. Se é para dar um
passo,dou trés! Com os colegas
de trabalho, o relacionamento é
muito bom também. Tento ser
imparcial, sempre ouvir e dar

conselhos quando me pedem.
Tento sempre me colocar no
lugar do outro também, porque
cada ser humano é unico, né,
filha?! A gente tem que ter jogo
de cintura também, né?! Saber
brincar, ter equilibrio...

- E verdade, seo Eduardo. —
concordei. Outro dia vi o senhor
indo embora de bicicleta. O
senhor vem trabalhar de bike?

-Venho, sim. Sdo 15km para
vire 15 km para irembora. Levo
45 minutos da minha casa até
aqui — destacou, sorrindo.

- Nossa... que pique seo,
Eduardo! No auge da minha ju-
ventude, acho que ndo tenho o
félego que o senhor tem...

- Na verdade, preciso fazer
esse exercicio, sabe?! Tenho
diabetes e nao consigo fazer
dieta, entdo, tenho que praticar
alguma atividade. Aproveito o
percurso de casa até o trabalho
para pedalar — explicou.

- Muito legal! Adorei conver-
sar com o senhor... tem alguma
coisa que eu ndo perguntei ou
gue o senhor gostaria de falar?

- Queria dizer uma coisa,
sim...queria falar para todo
mundo que o que importa nes-
sa vida sdo as atitudes. A gente
precisa praticar a bondade, o
amor, a justica e saber perdoar.
Boas agoes... é isso que todos
deveriam fazer.



