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robsoN FreitAs de mourA
PresideNte dA Abm

No mês em que é celebrado o Dia do Médico não devemos deixar 
de comemorar, mas o momento também é oportuno para refletir 
sobre o que queremos para o médico, para a medicina e para a 
saúde pública do país. 

Para além dos resultados das eleições, a ABM entende que é 
urgente e necessária a batalha em favor de um projeto de lei que 
já tramita no Senado e cuja aprovação pode – e deve – provocar 
um impacto bastante positivo na vida dos profissionais em todo 
o país. Trata-se do PLS 165/2017, que propõe a instalação do 
Exame Nacional Obrigatório de Proficiência em Medicina, pelo 
qual todos os egressos das faculdades de medicina do Brasil 
ou do exterior que queiram exercer atividade no país deverão se 
submeter a um teste que avaliará suas competências técnicas, 
éticas e cognitivas, tomando por base os padrões mínimos 
requeridos para o exercício da profissão.

A iniciativa vai de encontro à multiplicação das escolas de 
medicina em todo o território nacional. Se não temos como 
impedir a permissividade do Ministério da Educação e Cultura 
(MEC) em autorizar a abertura de cursos que não oferecem 
condições básicas de funcionamento - e, por consequência, uma 
formação de má qualidade -, precisamos impor esse filtro ao final 
do processo, com escolas e alunos avaliados. Quem não estiver 
preparado, não receberá o registro no CRM e, portanto, estará 
impedido de exercer a medicina.

Isso, de forma alguma, deve ser entendido como ferramenta de 
reserva de mercado, mas proteção ao paciente e preservação de 
uma medicina de qualidade! A expectativa é que as entidades 
trabalhem unidas em prol de mais essa importante conquista na 
melhoria da formação médica e da saúde pública brasileira. Este e 
outros temas serão discutidos nesta edição da revista. 

Desejo a vocês uma boa leitura!
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Em junho, 85% dos mais de 150 delegados que partici-
param do 8º Encontro Nacional de Entidades Médicas, 
realizado em Natal (RN), votaram a favor da defesa de 
um exame nacional obrigatório de proficiência em medi-
cina – uma espécie de ‘Exame da OAB’, como aplicado 
aos advogados. O resultado da votação deu mais fôlego 
à definição da Associação Médica Brasileira (AMB), ado-
tada em março, de atuar em prol da criação de lei para 
a instituição da prova a egressos do curso. 

Tais iniciativas vão ao encontro do que se prevê no 
Projeto de Lei do Senado (PLS) nº 165, de autoria do 
Senador Pedro Chaves (PSC/MS), que altera a Lei dos 
Conselhos de Medicina, para disciplinar o exame, que 
terá caráter nacional e será requisito para a inscrição 
em Conselho Regional de Medicina.  Atualmente, a ins-
trução da matéria na casa legislativa aguarda a realiza-
ção de audiência pública.

Esse posicionamento faz sentido ao analisarmos a situ-
ação da formação médica no país. Nos últimos 15 anos, 
foram criadas 197 novas escolas médicas. Ou seja, 13 
faculdades ao ano, mais de uma por mês. “Não é pos-
sível, em espaço tão curto de tempo, formar um corpo 
docente adequado, constituir instalações apropriadas 
e estrutura hospitalar e 
ambulatorial de ensino 
correspondente. Se con-
siderarmos que a prática 
médica se fundamenta 
em três pilares - técnica, 
ética e valores humanistas 
- observamos que o nível 
de carência de formação 
ultrapassou qualquer limi-
te”, argumenta Dr. Lincoln 
Ferreira, presidente da 
AMB.
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eXAme de 
ProFiciêNciA

eNtidAdes médicAs e PoPulAção são FAvoráveis à reAlizAção dA ProvA PArA 
grAduAdos em mediciNA

deFesA ProFissioNAl

“Não é Possível, em esPAço 
tão curto de temPo (um 
mês), FormAr um corPo 
doceNte AdequAdo, 
coNstituir iNstAlAções 
AProPriAdAs e estruturA 
hosPitAlAr e AmbulAtoriAl 
De ensino corresponDente.”

dr. liNcolN FerreirA
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A ideia é que todo médico brasileiro - incluindo os forma-
dos no exterior - ou estrangeiro que desejar exercer ativi-
dade no Brasil seja submetido ao teste antes de realizar 
sua inscrição junto aos Conselhos Regionais de Medici-
na (CRMs). Hoje, os conselhos regionais, que zelam pela 
boa prática médica, têm a prerrogativa legal de ditar nor-
mas para o exercício da medicina, mas não pode negar 
o registro de um diploma. “Esse é o ponto. Atualmente 
não existe nada que se interponha legalmente pra afe-
rir a qualidade da atuação do profissional. A expectativa, 
agora, é que entidades médicas atuem juntas pela cau-
sa”, afirma Dr. Robson Moura, presidente da Associação 
Bahiana de Medicina (ABM).

De acordo com o texto da PLS 165, a prova deverá ser 
aplicada duas vezes ao ano, em uma única etapa, pelo 
Conselho Federal de Medicina (CFM). Os resultados 
serão comunicados aos ministérios da Educação e da 
Saúde, mas a avaliação individual será fornecida exclusi-
vamente ao médico. Se aprovado, o projeto ainda prevê 
a dispensa dos profissionais já inscritos no CRM e dos 
estudantes que já se encontram na graduação na data 
da publicação da lei.

apoio - A população também apoia a medida. Pesquisa 
do Datafolha mostrou que, das 4.060 pessoas acima de 
16 anos entrevistadas, 91% são favoráveis ao exame e 
35% afirmam que a qualificação dos médicos brasileiros 
piorou nos últimos anos. “A sociedade vê os reflexos da 
má formação dos profissionais. Não há vagas para todos 
nas residências, que poderiam funcionar como um filtro. 
E a abertura indiscriminada de escolas corrobora para 
isso. O governo permite a abertura, mas não fiscaliza. 
Nesse caso, deve haver um tipo de controle que avalie 
o profissional que sai dessas instituições de ensino, que 
pode ser um risco à saúde pública”, critica o residente de 
cirurgia oncológica Bernardo Moreira de Oliveira.

Para o presidente da AMB, o exame chega para colocar 
um ‘selo de qualidade’ na formação médica, que protege 
não só os pacientes como o próprio médico, sob pena de 
adotar uma série de condutas e diagnósticos inadequa-
dos e suas consequências éticas, cíveis e penais. “Quem 
transgredir deve ser punido e arcar com suas responsa-
bilidades. Defendemos o bom médico, a boa prática mé-
dica. Médico sem condição de trabalho se vê reduzido 
à condição de testemunha privilegiada e absolutamen-
te angustiada do sofrimento humano. E ninguém tolera 
isso”, finaliza Dr. Lincoln.

“A sociedAde vê os reFleXos dA má FormAção dos ProFissioNAis. Não há vAgAs 
PArA todos NAs residêNciAs, que PoderiAm FuNcioNAr como um Filtro. e A AberturA 
iNdiscrimiNAdA de escolAs corroborA PArA isso. o goverNo Permite A AberturA, mAs 
Não FiscAlizA.”

dr. berNArdo moreirA 
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rápido aos resultados de exames dos pacientes através do smartphone,
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granDes teMas

Seguras e eficazes, as ‘picadinhas’ 
vêm sendo negligenciadas pela 
população brasileira, que não se 
sente mais ameaçada por doenças 
imunopreveníveis que foram 
erradicadas justamente por elas!

Vacinas
vítimas do sucesso
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A
té 2015 a população brasileira 
sempre respondeu positivamen-
te ao Programa Nacional de Imu-

nizações (PNI), internacionalmente 
reconhecido como um modelo muito 
bem-sucedido e com elevada adesão 
social. De lá para cá, no entanto, o ce-
nário vem preocupando especialistas. 
Dados recentes do PNI indicam que 
as coberturas vacinais no país, nos 
estados e em parcela dos municípios 
estão decrescendo significativamente 
nos últimos anos, atingindo índices 
muito abaixo da meta estabelecida 
para cada vacina, com queda acen-
tuada nos últimos três anos para a 
maioria delas, expondo a população 
ao risco de adoecimento e à volta de 
doenças – até epidemias – já elimina-
das, como sarampo, rubéola e polio-
mielite, ou já controladas, a exemplo 
da difteria e da coqueluche. 

A Bahia também sofre com essa re-
alidade. Prova disso é que o estado 
observou um aumento considerável 
de notificações suspeitas de saram-
po ao mesmo tempo em que batalha 
para atingir a meta de 95% na cober-
tura vacinal do público-alvo, ou seja, 
crianças com idades entre 1 e 5 anos 
incompletos. “Foram 275 casos sus-
peitos, com 146 descartados e 129 
que permanecem em investigação. 
Um deles foi confirmado, mas trata-
-se de caso importado de Manaus”, 
informa Vânia Rebouças, enfermeira 
da Coordenação de Imunização da 
Secretaria de Saúde do Estado da 
Bahia (Sesab). Segundo ela, foram 
aplicadas 802.506 doses durante a 
Campanha Nacional 2018, realizada 
entre 6 de agosto e 14 de setembro 
em todo o país e estendida por mais 
uma semana em terras baianas. “No 
final da campanha nacional, analisa-
mos os dados e vimos que nossa co-
bertura chegava somente a 91%. Com 
a prorrogação, atingimos o índice de 
94,48%. Vale lembrar que dos 417 
municípios baianos 315 atingiram 

meta, resultando numa homogenei-
dade de 75,54%, percentual acima da 
meta, que é de 70%”, diz com a espe-
rança de que o lançamento de dados 
no Sistema de Informação do Progra-
ma Nacional de Imunizações (SI-PNI) 
pelos municípios colabore para um 
resultado final positivo.

A mudança no SI-PNI de quantitativo 
para qualitativo – com identificação 
do paciente vacinado - pode estar 
por trás desse cenário ‘perigoso’ de 
baixa cobertura vacinal. No final de 
julho deste ano, por exemplo, o Minis-

“Pesquisamos e 
concluímos que 

47 municípios não 
utilizavam o sistema 

para lançar seus dados. 
Os motivos para isso 

são os mais diversos, da 
falta de técnicos até a 

dificuldade de acesso à 
internet. ”

Vânia Rebouças

dia 27 de setembro contabilizamos 
801.828 mil doses aplicadas, o que 
corresponde a 94,4% do público-alvo 
e homogeneidade de 76,02%, já que 
317 municípios da Bahia atingiram a 
meta”, esclarece a enfermeira.

Verdades e mentiras - Esse aspecto, 
porém, não descarta outro ainda mais 
inquietante: “Somos vítimas do suces-
so alcançado pela vacinação”, defen-
de Dr. Akira Homma, um dos pioneiros 
da fabricação de vacinas no Brasil. O 
cientista brasileiro fala com a proprie-
dade de quem foi apontado recente-
mente pela organização internacional 
Vaccination como uma das 50 pesso-
as mais influentes na indústria global 
de imunizantes. “As vacinas desapa-
receram com doenças importantes 
que vitimaram milhares, milhões de 
pessoas ao longo da História. Hoje te-
mos o menor número de notificações 
compulsórias destas doenças imuno-
preveníveis, e com isso a população 
já não se sente mais ameaçada por 
elas”, acredita.

Homma, que aos 80 anos atua como 
assessor científico sênior da Bio-Man-
guinhos/Fiocruz, de onde é um dos 
fundadores, ainda aponta o fenôme-
no da “recusa à vacinação”, observa-
do também em países desenvolvidos, 
como outro fator responsável pela 
baixa procura das vacinas pela popu-
lação. “Esse movimento é favorecido 
por ‘fake news’ disseminadas nas 
redes sociais com falsas alegações 
sobre efeitos adversos, como ‘vacina 
provoca autismo’, ‘vacina leva a pro-
blemas neurológicos’, ‘vacina causa 
doença’ ou ‘a vacinação enfraquece o 
sistema imunológico”. Nada disso pro-
cede”, garante.

O epidemiologista Sebastião Lourei-
ro concorda e vai além. Ele credita a 
baixa cobertura vacinal à falta de in-
formação e ao obscurantismo. “Não 
há qualquer evidência de que uma va-
cina pode provocar outra doença. Na 

tério da Saúde (MS) identificou que 
312 municípios brasileiros estavam 
com cobertura vacinal menor que 
50% para o agravo de poliomielite, o 
que significa um risco muito grande 
de reintrodução da doença no país. 
Desse total, 63 localizavam-se em 
território baiano. “Pesquisamos e con-
cluímos que 47 se encontravam nessa 
posição por não utilizarem o sistema 
para lançar os dados. Os motivos para 
isso são os mais diversos, da falta de 
técnicos até dificuldade de acesso 
à internet. A maioria deles atingiu a 
meta durante a campanha, que, por 
orientação da Sesab, foi iniciada mais 
cedo que no restante do Brasil. Até o 



granDes teMas
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minha percepção, quem afirma isso 
não tem conhecimento científico e se 
deixa levar pelo pensamento mágico, 
por vezes respaldado em religiões”, 
afirma. Para o médico, que coordena 
um grupo de pesquisa na área de ino-
vação e tecnologia de saúde no Insti-
tuto de Saúde Coletiva da Ufba, é pre-
ciso fortalecer as instituições para que 
elas ganhem credibilidade e afastem 
o ‘sobrenatural’ das questões relacio-
nadas à saúde. “A sociedade precisa 
conhecer as bases científicas do de-
senvolvimento de vacinas, elas são 
seguras e eficazes”, analisa.

Controle de qualidade – Desfazer esse 
‘imaginário’ passa pelo conhecimen-
to, também, dos reais efeitos adver-
sos que podem ocorrer nas imuniza-
ções. De acordo com Vânia, a maioria 
desses eventos tem uma associação 

“Precisamos apostar na informação, a 
começar pelo pediatra e equipes de saúde 

da família”

Tati Andrade

temporal, duram cerca de 48 horas e 
consistem em inchaço e dor no local 
da ‘picada’. “Uma febre ou um mal es-
tar também são esperados quando se 
usa uma substância estranha ao orga-
nismo, que tem o objetivo de estimu-
lar o sistema imunológico a produzir 
anticorpos específicos para a doença. 
Ela precisa provocar uma resposta in-
flamatória para que o organsimo reaja 
e se proteja”, explica.

Claro que existem técnicas para mini-
mizar esses riscos e o PNI tem estrutu-
ra de investigação para eventos adver-
sos pós-vacinação. Existe um grupo de 

trabalho específico para isso. Se ne-
cessário, são realizados exames para 
comprovar a ligação entre a vacinação 
e o efeito supostamente causado por 
ela. Além disso, o Instituto Nacional 
de Controle de Qualidade em Saúde 
(INCQS) faz toda a investigação com 
relação à qualidade das vacinas dis-
poníveis à população. Com isso o risco 
é muito pequeno. O benefício é muito 
maior”, assegura Vânia.

A forma de comunicar à população 
sobre a segurança e eficácia das va-
cinas é outro ponto sensível apontado 
por Homma e Loureiro, que ganha re-
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“A prevenção 
das doenças por 

imunização demonstra 
de forma cabal a 

enorme importância 
e protagonismo das 

vacinas e vacinações no 
aumento da qualidade 
e expectativa de vida 

da população”

Dr. Akira Homma

granDes teMas

As inúmeras conquistas da saúde pú-
blica, como a erradicação da varíola, 
a eliminação da poliomielite, saram-
po, rubéola e a redução expressiva da 
notificação das doenças imunopreve-
níveis da saúde pública brasileira são 
um bem público e devem ser preser-
vadas a qualquer custo. “A prevenção 
das doenças por imunização demons-
tra de forma cabal a enorme impor-
tância e protagonismo das vacinas e 
vacinações no aumento da qualidade 
e expectativa de vida da população”, 
destaca Homma.

Diante disso, é preciso analisar com 
cuidado por que um dos maiores 
avanços da medicina – a descoberta 
dos princípios da imunologia, da pre-
venção, a partir de um organismo que 
a princípio faz mal ao ser humano e 
passa a fazer bem – vem caindo em 
descrédito. “Hoje, experimentam o 
mesmo princípio para o câncer, crian-
do a possibilidade de vacinação con-

forço nas palavras da especialista em 
Programas do Fundo das Nações Uni-
das para a Infância (Unicef) no Brasil, 
Francisca Maria Oliveira Andrade, a 
Tati Andrade. “Precisamos apostar na 
informação, a começar pelo pediatra e 
equipes de saúde da família”, opina. A 
organização faz a sua parte, manten-
do a comunicação como uma de suas 
principais frentes de trabalho junto ao 
programa de imunizações do país.

Tati ainda destaca a necessidade ur-
gente de melhora na organização dos 
serviços oferecidos à população e no 
equilíbrio de responsabilidades, hoje fo-
cada nos pais das crianças. Para ela, é 
preciso organizar a demanda e ampliar 
as possibilidades de acesso à imuniza-
ção. Abrir os postos de vacinação aos 
finais de semana e dispor de equipes 
de saúde que visitem as comunidades 
são apontados como exemplos que po-
dem ser levados a cabo para facilitar a 
vida da população. 

Solução segura e eficaz. Apesar das 
dificuldades, não há como negar que 
a vacinação ainda é a medida de saú-
de mais segura e eficaz contra doen-
ças imunopreveníveis depois da ofer-
ta de água potável, segundo a OMS. O 
calendário brasileiro de vacinação dis-
põe de 19 vacinas oferecidas gratui-
tamente à população, de acordo com 
cada faixa etária (recém-nascidos, 
infância, adolescência, adulto, idosos 
etc) e isso o coloca numa posição de 
destaque no mundo, ressalta Vânia. 

tra alguns tipos de carcinoma. Não 
aproveitar esse avanço científico pra 
melhorar a vida das pessoas é uma 
barbaridade”, finaliza Dr. Loureiro.
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ans no alvo Dos MéDicos
reuNião do coNselho de deFesA ProFissioNAl dA Amb discute sugestões PArA rol de 

ProcedimeNtos dA AgêNciA regulAdorA

rAdAr Abm

O diretor de Defesa Profissional da ABM, Dr. César Amorim, participou, 
em 7 de agosto, da Reunião do Conselho de Defesa Profissional da 
Associação Médica Brasileira (AMB), realizada em São Paulo. Na opor-
tunidade, foi discutida a necessidade de avaliação do impacto finan-
ceiro na apresentação de sugestões de inclusões/alterações no Rol 
de Procedimentos da Agência Nacional de Saúde Suplementar (ANS). 
A AMB apresentou duas empresas com capacidade para auxiliar as 
Sociedades de Especialidades nesse processo: a internacional AbbVie 
e a MapesSolutions. A agência reguladora ainda foi foco de discus-
sões relativas à sua diretoria e à RN 433, que atualiza as regras para 
a aplicação da coparticipação e franquia em planos de saúde.

Além da pauta principal, foram discutidos temas. “Mais uma vez tam-
bém falamos sobre a importância de se eleger outros candidatos na 
próxima eleição, de preferência médicos, que se comprometam em 
atuar na defesa das causas da profissão. É importante destacar o 
IBDM como a ligação entre as entidades médicas”, destacou Dr. Cé-
sar Amorim.

A noite do dia 13 de setembro foi marcada pela se-
gunda sessão do ciclo de palestras “Cuidando de 
quem cuida”, que teve como tema “A importância 
da atividade física: como inserir no seu dia a dia?”, 
desenvolvido pelos palestrantes Dra. Renata Can-
gussu, médica graduada pela Escola Bahiana de 
Medicina e Saúde Pública em 2001 e oncologista 
especializada em tumores femininos no Núcleo 
de Oncologia da Bahia e Hospital Português; e 
Alexandre Winter, graduado em Educação Física 
pela Universidade Católica do Salvador em 2005 
e pós-graduado pela Universidade Gama Filho em 
Atividade Física, Adaptativa & Saúde.

AtividAde FísicA Foi temA dA seguNdA 
edição do ciclo de PAlestrAs 

‘cuidANdo de quem cuidA’

médicos, meXAm-se!
diA dAs criANçAs

eveNto diverte A meNiNAdA No clube dos 
MéDicos

Em comemoração ao Dia das Crianças, celebrado em 12 
de outubro, a ABM promoveu em sua sede social, no Clu-
be dos Médicos, um evento para a meninada, que pôde 
desfrutar de muita diversão com personagens, oficinas de 
pintura, brincadeiras de boliche e cama elástica e delicio-
sos lanches.
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Judicialização da Saúde é o termo atribuído ao aumento progressivo 
de ações envolvendo assistência à saúde em tramitação no Poder 
Judiciário. O fenômeno ganhou repercussão pelo impacto significa-

tivo na gestão dos sistemas de saúde, com enorme dispêndio de recur-
sos públicos necessários ao cumprimento das decisões judiciais. 

As características fortemente humanistas da Constituição Federal de 
1988 garantiram, por meio do artigo 196, o direito constitucional à saú-
de como dever do Estado e direito de todos, trazendo consigo o desafio 
de prover assistência integral e igualitária a todos os segmentos da so-
ciedade brasileira. Ações de promoção, prevenção, tratamento e reabi-
litação em saúde passaram a ser responsabilidade do Estado, assim 
como proporcionar à população o “completo bem-estar físico, mental e 
social, e não somente a ausência de enfermidade ou invalidez”, confor-
me conceito da Organização Mundial de Saúde (OMS). 

Infelizmente, as políticas públicas e a capacidade instalada de serviços 
não puderam corresponder a essa expectativa, intensificando o prota-
gonismo do Judiciário na efetivação da assistência sanitária, uma vez 
que os cidadãos passaram a acionar judicialmente o Estado e a Saúde 
Suplementar para suprir suas necessidades, sobretudo àquelas relacio-
nadas ao inalienável direito à vida. 

A característica mais marcante dessas ações judiciais está relaciona-
da à urgência do pedido, pois o perigo da demora em aguardar deci-
são cautelosa do magistrado põe em risco a vida do paciente, o que 

artigo

JudiciAlizAção 

Por drA. mAírA dANtAs

Da saúDe
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é conhecido como “periculum in mora”. Essa premência 
leva à concessão das liminares pelo magistrado à luz das 
melhores evidências apresentadas nos autos pelo autor: 
“fumus boni iuris”. Já a natureza prevalente dos pedidos 
nos Tribunais de Justiça brasileiros está relacionada às 
negativas de atendimento como: reserva de leitos (so-
bretudo de UTIs); órteses, próteses e materiais especiais 
(OPMEs), fármacos, intervenções cirúrgicas e exames 
diagnósticos de alto custo. Infelizmente, o 
uso abusivo desses recursos trouxe opor-
tunismo e o risco de comprometimento da 
sustentabilidade do sistema, exigindo re-
flexão profunda dos envolvidos quanto ao 
que de fato deva ser concedido por direito. 

Questiona-se o favorecimento prioritário 
do reclamante esclarecido em detrimento 
do cidadão anônimo ferindo o princípio da 
isonomia. Alerta-se que a simples conces-
são do que se pede não traz a certeza do 
benefício se o pleito carecer de evidências 
científicas que o justifiquem. Ressalta-se 
que não deva ser concedida a uma úni-
ca pessoa a reserva contingenciada para 
uma comunidade inteira. É preciso que o 
mínimo necessário para existir seja con-
cedido ao cidadão (Princípio do Mínimo 
Existencial) dentro do que é possível no 
planejamento orçamentário devidamente 
aprovado para aquela unidade de governo (Princípio da 
Reserva do Possível). O amadurecimento desses concei-
tos junto à magistratura permitiu que decisões solitárias 
fossem progressivamente substituídas por ações coorde-
nadas e racionais, pautadas em Medicina Baseada em 
Evidências. 

Em menor número, mas não menos importantes, citam-
-se as demandas indenizatórias por meio das quais pa-
cientes pleiteiam compensação patrimonial em virtude 
de supostos danos experimentados em decorrência de 
intervenções em saúde, que alegam ter sido erro mé-
dico. Este tal erro médico nem sempre se configura no 
decorrer do rito processual. Na maioria das vezes, o que 
se constatam são falhas na comunicação, falta de en-

tendimento do complexo binômio saúde-
-doença, deficiências de infraestrutura 
das unidades de atendimento, existência 
de culpa concorrente entre médico, pa-
ciente e equipe, ou mesmo a culpa exclu-
siva deste em função de suas condutas 
durante ou após o tratamento realizado. 
O mal resultado acaba por ser confundido 
com má prática. 

Como medida protetiva recomenda-se 
que o médico legalmente habilitado e de-
vidamente atualizado aprimore habilida-
des de comunicação verbal e empatia, se 
esmere numa comunicação escrita clara 
e objetiva, e compartilhe as tomadas de 
decisões com o paciente obtendo prévio 
consentimento livre e esclarecido quando 
de intervenções, certo da absoluta com-
preensão dos partícipes. A verdade é que 
já se alcançou o entendimento de que o 

modelo adversarial não é o mais adequado. Somente 
o debate transparente com escuta ativa e a expertise 
de todos os envolvidos poderão trazer consenso defi-
nitivo à área, com soluções preventivas que alcancem 
o comum e real desejo da Medicina e do Direito: o de 
preservar a vida!

AlertA-se que A 
simPles coNcessão 
do que se Pede Não 

traz a certeza 
do beNeFício se o 
pleito carecer 
de evidêNciAs 

cieNtíFicAs que 
o JustiFiquem. 

ressAltA-se 
que Não devA 
ser conceDiDa 

A umA úNicA 
pessoa a reserva 
contingenciaDa 

PArA umA 
comuNidAde iNteirA. 

MAÍRA PEREIRA DANTAS

é médica especialista em Clínica Médica e Terapia Intensiva, membro da Câmara 
Técnica de Terapia Intensiva, titulada em Medicina Coletiva e Administração em Saúde 
pela Associação Médica Brasileira, membro da Câmara Técnica de Gestão em Saúde, 
presidente do Comitê de Aconselhamento Bioético do Hospital Português, professora da 
Pós Graduação em Direito Médico pela Faculdade de Direito da UCSal e pós-graduada 
em Direito da Medicina pela Faculdade de Direito da Universidade de Coimbra.
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rAdAr Abm

médicos em FestA

novos projetos

coquetel e boA músicA ANimAm A 
Noite PromovidA PelA Abm

revistA Abm gANhA NovA cArA e versão digitAl AmPliAdA

Foi um grande sucesso a Festa dos Médi-
cos da Associação Bahiana de Medicina! 
Realizada no Hotel Fiesta, na noite do dia 
5 de outubro, a comemoração contou com 
show animado da banda Negra Cor, lidera-
da pelo cantor Adelmo Casé, que subiu ao 
palco após apresentação do som da Black 
Jack!

O delicioso coquetel servido deixou a noite 
ainda mais gostosa.

O presidente da ABM, Dr. Robson Moura, 
deu as boas-vindas a todos os presentes e 
enalteceu a importância do voto conscien-
te nas eleições de outubro.

Este foi o primeiro evento da Associação 
divulgado via Instagram, o novo canal de 
comunicação da Associação Bahiana de 
Medicina. Siga-nos: @abmedicina!

Dez anos não são dez dias. Para comemorar uma década 
de circulação, a Revista ABM ganha um novo projeto gráfi-
co e editorial. A partir de nossa próxima edição, os leitores 
irão se deparar com a ABM + Saúde, uma publicação que 
pretende tornar-se referência editorial sobre saúde no es-
tado, ampliando o leque de conteúdos e mantendo a qua-
lidade das informações baseadas em preceitos técnicos e 
éticos que sempre nortearam nosso trabalho.

Mais que isso, o veículo impresso servirá como ponto de 
partida para um novo produto editorial, o ABM + Saúde, 
nas plataformas digitais. A chancela da entidade nesse 
projeto vai ao encontro de um grande desafio: entregar 

informações filtradas e confiáveis para um público que 
busca cada vez mais na internet referências sobre saúde, 
bem-estar e comportamento. Nada mais apropriado para 
uma realidade em que 94% dos brasileiros buscam infor-
mações sobre saúde na web, segundo o estudo “Jornada 
Digital do Paciente”, realizado em 2016. 

De acordo com Miles Young, presidente da Ogilvy & Ma-
ther, maior rede de agências do maior grupo de publicida-
de do mundo, o WPP, “não se constrói uma marca apenas 
com mídia digital”. Então, é hora de afinar a conversa en-
tre passado e presente, para que o futuro não se perca e 
seja sempre frutífero. Aguarde!

Não perca essa oportunidade!

Anúncie já!
71 3014-4999 | atendimento@luxcomunicacao.com
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Muitos médicos têm buscado na 
massoterapia o tratamento com-
plementar para combater o estres-

se e suas consequências. A massagem 
também tem sido eficaz no alívio da dor e 
contribuído até para a cura de doenças. Ao 
englobar diversas técnicas terapêuticas, a 
massoterapia visa melhorar a saúde e pre-
venir alguns desequilíbrios corporais por 
meio do toque.

“Médicos são profissionais que acumulam 
muitos turnos de trabalho e desenvolvem 
o estresse. Eles precisam de algo que ten-
te controlar isso. Além disso, alguns profis-
sionais trabalham com uma determinada 
postura corporal durante muito tempo, e 
precisam de um trabalho mais clínico de 
massoterapia”, afirmou o massoterapeuta 
e fisioterapeuta Ciro Meireles, especializa-
do em osteopatia.

Mãos a serviço
do bem-estar

Ao englobar diversas técnicas terapêuticas, massoterapia tem o objetivo de 
melhorar a saúde e prevenir desequilíbrios

“... alguns profissionais 
trabalham com uma 

determinada postura 
corporal durante muito 
tempo, e precisam de um 

trabalho mais clínico 
de massoterapia”

Ciro Meireles

Segundo Ciro, é comum que os médicos 
apresentem quadro de excesso de ten-
são, com “muitos pontos de gatilho, ten-
são muscular e problemas emocionais”. 
Ao longo dos seus 15 anos de atividade 
no segmento, ele diz ter atendido muitos 
profissionais da área de saúde. “É uma 
categoria de profissionais que não tem 
muito pouco tempo para cuidar da própria 
saúde, pois normalmente acumula muito 
trabalho”, acredita.

O massoterapeuta explicou que cada país 
ou civilização desenvolveu sua própria for-
ma de terapia através do toque. Além das 
conhecidas técnicas milenares orientais, 
o ocidente também desenvolveu técnicas 
modernas. “As orientais seguem o padrão 
energético, a exemplo daquelas que têm 
como fundamento a medicina tradicional 
chinesa. Elas descrevem os meridianos, 
os trajetos de energia que percorrem o 
corpo. Através do equilíbrio do toque, é 
possível a desobstrução do trajeto desta 

energia. Cada meridiano é ligado a um ór-
gão do sistema. Já o Ocidente desenvolve 
técnicas ligadas à fisiologia, que traba-
lham a musculatura, como a massagem 
sueca, que chamamos de relaxamento 
muscular, e a circulação, como a drena-
gem linfática”, apontou o massoterapeuta, 
que também tem formação fora do Brasil, 
sobretudo no Oriente.

Dentre os benefícios promovidos pela 
massoterapia, Ciro enumera a melhora 
da circulação, postura e respiração, re-
laxamento da musculatura, combate ao 
estresse e até um resgate da questão 
emocional e psíquica, dentre outros. As 
benesses podem ser explicadas pelas al-
terações fisiológicas que cada técnica ou 
cada procedimento realizado desempe-
nha no corpo. “A drenagem linfática, por 
exemplo, trabalha a circulação por meio 
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“É importante procurar 
com cuidado alguém com 

formação profissional 
se possível credenciado 
na área de saúde. Ou um 
profissional já atuante 

há muitos anos.”

Ciro Meireles

do deslizamento das mãos em direção ao 
coração, proporcionando melhor retorno 
venoso. Se a questão for muscular, é um 
trabalho mais profundo, que vai trabalhar 
o colágeno. Pode ser também uma massa-
gem visceral, que atua no funcionamento 
do intestino e de outros órgãos. Por outro 
lado, em cada centímetro da pele existem 
terminações nervosas, ligadas à questão 
neurológica, por isso a massagem tam-
bém envolve a questão psíquica”, explicou. 

Para o massoterapeuta é importante 
identificar o melhor método para cada 
situação. Além disso, apesar de ser uma 
terapia natural e manual, ela também tem 
suas contraindicações. “Para a pessoa 
que tem trombose ou alguns tipos de cân-
cer, a contraindicação é absoluta. É preci-
so cuidado também ao fazer massagem 
em alguns pontos ‘perigosos’, como é o 
caso da lateral da cervical, por exemplo. 
Existe ainda uma série de contraindica-
ções relacionadas à infecção viral ou bac-
teriana. Se a pessoa estiver passando por 
algum processo infeccioso ou qualquer 
agente patógeno presente no corpo, não 
é possível fazer massagem”, avisou. Para 
pacientes com febre ou com qualquer tipo 
de alteração de sensibilidade também há 
contraindicação.

Ciro Meireles lembra que como ainda não 
existe uma entidade, a exemplo de um 
conselho, que regulamente a profissão, é 
preciso estar atento à formação do masso-
terapeuta. “É importante procurar com cui-
dado alguém com formação profissional 
na área, se possível credenciado na área 
de saúde. Ou um profissional já atuante há 
muitos anos. Desta forma, buscar saber a 
experiência que ele tem de mercado e cer-
tificar que negligencie os cuidados neces-
sários”, alertou. 
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rAdAr Abm

sAlvAdor dá eXemPlo

educAção 
coNtiNuAdA

de olho NAs urNAs
iNess rePreseNtA Abm No Fórum vidA No trâNsito

Abm reAlizA iii simPósio de 
emergêNciAs médicAs

Abm reAlizA semiNário com 
MéDicos canDiDatos a 

postos eletivos

A ABM, por meio do Instituto de Ensino e Simulação a Saúde (Iness), partici-
pou, no dia 19 de setembro, do “Fórum Vida no Trânsito: Caminhos e Desa-
fios”, uma iniciativa e ação conjunta das instituições que compõem o Comitê 
Gestor do Projeto Vida no Trânsito de Salvador. A capital baiana é exemplo no 
Brasil por ter conseguido reduzir em mais de 50% o índice de mortes no trân-
sito antes de 2020, meta estabelecida pela Organização Mundial da Saúde.

Em sua participação, o Iness mostrou como deve ser realizada a preparação 
das pessoas no pós-trauma e como melhorar o tratamento das pessoas víti-
mas de acidente de trânsito.

Participaram do evento representantes do Ministério da Saúde, OMS, Se-
cretarias de Saúde Municipal (SMS) e Estadual (Sesab), Abramet, Detran, 
Transalvador, entre outros órgãos envolvidos com a saúde e o trânsito.

A ABM, em parceria com a Liga Aca-
dêmica Baiana de Pneumologia (La-
bap), realizou no dia 6 de outubro, o 
III Simpósio de Emergências Médicas, 
no qual foram abordados temas como 
‘Pneumonia Adquirida na Comunida-
de’ e ‘Verdades e Mitos da Influenza 
H1N1’. Ao final do evento foi aberto 
um espaço para discussão de casos 
clínicos para sedimentar os conheci-
mentos adquiridos no simpósio.

Com o objetivo de ter uma bancada 
comprometida com a saúde pública 
brasileira, a ABM realizou, em 18 de 
setembro, às 18h30, um seminário 
com médicos candidatos a deputa-
dos estaduais e federais nas eleições. 
Na ocasião, os postulantes tiveram a 
oportunidade de apresentar detalhes 
das propostas que pretendem levar às 
casas legislativas caso sejam eleitos. 
Após mais de três horas de discussão, 
o presidente da ABM, Dr. Robson Mou-
ra, avaliou o encontro como “muito po-
sitivo pelo alto nível do debate”.

eNsiNo, cAriNho e dedicAção
estudANtes dA uNeb AgrAdecem Ao iNess Pelos eNsiNAmeNtos

Os alunos da quinta turma de Medicina da Universidade do Estado 
da Bahia (Uneb) agradeceram ao Instituto de Ensino e Simulação em 
Saúde (Iness), em especial ao diretor, Dr. Nivaldo Filgueiras, pelos 
ensinamentos dados durante a aula sobre Abordagem de Via Aérea 
Avançada, realizado nas dependências do Insti- tuto.

Em nota, os alunos reconheceram, inclu-
sive, a prestatividade dos funcionários 
do Iness, que os trataram com carinho 
e dedicação. “Gostaríamos de frisar 
a importância desse momento para 
a formação dos acadêmicos de me-
dicina da Uneb e desejar que esse 
apoio dure por muito tempo”, dizia o 
texto.
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Anita Teixeira nasceu em Laranjeiras, Sergipe, em 7 
de outubro de 1925. Diplomou-se pela Faculdade de 
Medicina da então Universidade da Bahia, em 1949, 

ao lado de 11 mulheres, numa turma formada por 109 estu-
dantes, dentre eles Roberto Santos, Luis Macedo Costa, No-
rival Sampaio, Fernando Didier e Maria da Piedade Mello e 
Silva. Ainda no 2º ano, devido às suas habilidades e dedica-
ção ao curso, foi admitida como estagiária de Clínica Médica 
no serviço do Prof. Adriano Pondé. Empenhou-se no estudo 
da Doença de Chagas, das Doenças Reumáticas e das Isquê-
micas Coronarianas. Sua entrega aos estudos e ao ensino lhe 
valeu, após a conclusão da graduação, a contratação como 
Professora Assistente da 1ª Clínica Médica da Universidade 
Federal da Bahia (Ufba).  

O início da carreira foi marcado pelo estudo da cardiologia, 
mas a repentina morte de seu pai, em 1952, justamente por 
problemas cardíacos, levou-a à endocrinologia e às doenças 

Anita Guiomar Franco Teixeira 
Destaque da endocrinologia e gerontologia brasileiras 

galeria Dos encantaDos

metabólicas, especialidade que, à época era introduzida no 
Brasil.  Estagiou no Hospital das Clínicas da Universidade de 
São Paulo (USP), tanto na capital como no campus de Ribei-
rão Preto, interior do estado. Apresentou tese de doutorado 
à Ufba sobre “Síndrome de Sheehan: Necrose post-parto da 
Hipófise”. Sempre em busca de conhecimento, nos anos de 
1956 e 1957, por meio de uma bolsa de estudos concedida 
pela American Association of  University Women (AAUW), 
especializou-se em Endocrinologia e Doenças Metabólicas 
no Michigan University Hospital, tendo sido uma das pri-
meiras médicas brasileiras a fazer pós-graduação no exterior. 
Em 1965, foi uma das fundadoras e a primeira Presidente 
da Sociedade Brasileira de Endocrinologia e Metabologia - 
Regional da Bahia. 

Professora da Faculdade de Medicina da Bahia (FMB, criou 
no hospital de ensino, Hospital Professor Edgard Santos, o 
Ambulatório de Diabetes, onde, sob influência das técnicas 
de Carl Rogers, desenvolveu um trabalho, inédito até então, 
com equipe interdisciplinar e multiprofissional para atendi-
mento a diabéticos. Profissionais da Ufba das áreas de nutri-
ção, enfermagem, psicologia e assistência social se voltavam 
à educação tanto de pacientes como de familiares sobre pos-
síveis causas do adoecer. 

Ao valorizar a participação de outros profissionais, além do 
médico, Dra. Anita chamava a atenção para a importância 
do atendimento ao paciente de modo integral - físico, psíqui-
co e social -, conforme definição da Organização Mundial da 
Saúde (OMS). Enfatizava, também, a relevância da relação 
médico-paciente, de ouvir e sentir o paciente, considerando 
“organicistas” os colegas médicos que desprezavam o lado 
psicológico e espiritual de quem os procurava, por isso sem-
pre exigia de seus alunos respeito e pontualidade no atendi-
mento médico. 

Costumava destacar a importância da fé. Em entrevista à 
publicação da Associação Bahiana de Medicina, em março 
de 2000, disse: “Sempre acreditei que Deus existe em tudo 
e em cada um. Essa percepção possibilita que você se comu-
nique com o outro em níveis diferentes de entendimento e 
compreensão”.
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Em entrevista à publicação da 
Associação Bahiana de Medicina, 
em março de 2000, disse: “Sempre 
acreditei que Deus existe em tudo 
e em cada um. Essa percepção 

possibilita que você se comunique 
com o outro em níveis diferentes de 

entendimento e compreensão”.

Esse entendimento sempre a acompanhou em sua atuação 
médica. Prova disso aconteceu em maio de 1997. Numa ma-
nhã de sábado ensolarada, toda sua família – o esposo José 
Teixeira, engenheiro civil com quem foi casada por 45 anos, 
e os filhos Ricardo, José e Daniela - estava reunida para a 
celebração do batizado do neto, o pequeno Victor na Igreja 
do Santíssimo Sacramento de Sant’Ana, em Nazaré.  Padre 
Luna, humanista e detentor de oratória brilhante, responsá-
vel pela celebração discorreu sobre uma experiência pessoal, 
vivida há mais de 30 anos: “Eu estava desenganado num lei-
to de hospital, esperando o chamado de Deus, conformado 
com a triste notícia de que nada mais havia a ser feito pelo 
restabelecimento da minha saúde. Quando menos esperava, 
recebi uma visita muito especial, um anjo vestido de branco, 
que entrou no quarto e me disse ‘Você não é um homem 
de Deus? Se você tem fé, sabe que ela pode curar. A sua 
cura está na sua mente. Acredite que pode voltar a ter saúde. 
Acredite num milagre. Você é jovem e pode ficar bom’. O 
anjo se foi, refleti sobre aquelas palavras, acreditei e fui cura-
do. E hoje, passados mais de 30 anos daquela visita, tenho 
a felicidade de celebrar o batizado de Victor, neto daquele 
anjo, que se chama Anita”, relatou.

Assim como a morte do pai levou-a para uma nova diretriz 
profissional, ao ver sua mãe, Dona Guiomar, envelhecer, Dra. 
Anita procurou assegurar-lhe uma boa qualidade de vida e 
voltou-se, na década de 1970, para uma especialidade até en-
tão nova, a geriatria. Em viagem a São Paulo, durante visita 
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galeria Dos encantaDos

Leila Araújo
Professora Adjunta de Endocrinologia da Ufba e Secretária da Sociedade Brasileira de Endocrinolo-

gia e Metabologia, Regional da Bahia.

Ronaldo Ribeiro Jacobina
Professor titular de Medicina Preventiva e Social da Fameb/Ufba e 18º presidente da ABM 

(1986-1987)
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ao Instituto Saedes Sapientiae, foi estimulada para o 
estudo da gerontologia e das diversas formas de psi-
coterapia (Análise Transacional, Gestalterapia, Psico-
logia Humanista e Psicologia Transpessoal). Assim, em 
1972, participou da fundação da Sociedade Brasileira 
de Geriatria e Gerontologia - Regional Bahia e, a partir 
de 1978, iniciou grupos de orientação e educação para 
um envelhecimento ativo e saudável. Nos últimos anos, 
com elevada competência, realizava seminários, pales-
tras e vivências voltadas aos idosos na Casa de Retiro 
São Francisco.

Com o dom da comunicação, inteligência aguçada, 
sensibilidade extremada e memória prodigiosa, nunca 
se intimidou em confrontar conceitos estabelecidos. 
Dinâmica, inovadora, solidária, sincera, carismática e 
de marcante personalidade, encantava a todos em suas 
conferências e exposições dialogadas pelo seu entusias-
mo, firmeza, otimismo e pela alegria de viver. “Convivi 
com Dra. Anita por 30 anos. Ela era apaixonada pela 
Medicina, tendo-a exercido até a morte, véspera de 
Natal, quando tinha pacientes agendados para aten-
dimento. Incansável na sua dedicação extremada ao 
exercício da profissão, como médica e educadora, ain-
da no dia anterior à sua partida falou-me de muitos dos 
seus planos para 2004”, conta Prof.ª Leila de Araújo. 

Dra. Anita foi e sempre será muito querida e lembrada 
por seus familiares, amigos, colegas, pacientes e todos 
aqueles que a conheceram. Ela se encantou em 23 de 
dezembro de 2003, tendo realizado uma trajetória de 
existência marcante, com grande liderança na endocri-
nologia e na gerontologia brasileiras. 

 O efeito multiplicador dos seus ensinamentos, seu 
exemplo dignificante de vida como filha, irmã, espo-
sa, mãe, amiga, colega, além de médica e professora, 
sempre pautada no respeito ao ser humano, e o seu 
pioneirismo ficarão para sempre.
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rAdAr Abm

eNtidAde beNeméritA 

rePreseNtAção AtivA

presiDente 
dA Abm visitA 

iNstituto 
couto mAiA

Abm é homeNAgeAdA em cerimôNiA Pelos 60 ANos dA 
AcAdemiA de mediciNA dA bAhiA

PresideNte e diretor de FederAdA bAiANA 
PArticiPArAm de reuNião dA Amb

Na noite do dia 10 de julho, a ABM recebeu o título de Entidade Bene-
mérita durante a solenidade de celebração dos 60 anos da Academia 
de Medicina da Bahia. O evento contou com a presença de membros da 
Academia e de outras entidades médicas.

Na ocasião foi realizada a conferência magna “A importância das Acade-
mias de Medicina para a sociedade brasileira”, proferida pelo Dr. Nata-
lino Salgado Filho, acadêmico da Academia Nacional de Medicina, além 
da entrega de outorga dos títulos de membros e entidades beneméritas.

Na companhia do presidente da ABM, Dr. Robson 
Moura, o diretor de defesa profissional da 
entidade, Dr. Cesar Amorim, participou de 
reunião da diretoria Plena do Conselho 
Deliberativo da Associação Medica Bra-
sileira (AMB), no dia 14 de setembro, 
em São Paulo. Na ocasião, ele comu-
nicou aos colegas sobre a realização 
de evento promovido pela federada 
baiana com médicos candidatos a de-
putados estadual e federal para tratar, 
inclusive, sobre a Frente Parlamentar da 
Medicina. 

O encontro ainda serviu de espaço para dis-
cussões sobre a Comissão Nacional de Incorpora-
ção de Tecnologias do SUS (Conitec), Medidas contra a corrupção na 
saúde, campanha da valorização do título de especialista, proces-
so de avaliação das pessoas deficientes’, além de apresentação do 
#SECUIDADOUTOR, projeto que incentiva os médicos a cuidarem da 
saúde física e emocional. Dr. César Amorim ainda aproveitou para 
noticiar aos colegas que o Instituto de Ensino e Simulação à Saúde 
(Iness) foi finalmente incorporado à ABM.

A convite da diretora-geral do Institu-
to Couto Maia (Icom), Dra. Ceuci Nu-
nes, o presidente da ABM, Dr. Robson 
Moura, visitou o novo hospital no dia 
20 de setembro e ficou impressiona-
do com as instalações. 

Construída no local que abrigava o 
Hospital Dom Rodrigo de Menezes 
(antiga ‘Colônia para Leprosos’, no 
Bairro de Águas Claras, a unidade in-
tegra a rede da Secretaria da Saúde 
do Estado (Sesab) e é fruto de uma 
parceria público-privada. Inaugurado 
no dia 6 de julho, o Icom presta aten-
dimento de urgência e emergência 
e conta com 120 leitos, 20 deles de 
Unidades de Terapia Intensiva (UTI), 
além de oferecer consultas nas espe-
cialidades de HIV/AIDS, hanseníase, 
infectologia geral e neuroinfectologia, 
entre outros serviços à saúde. 





especial
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aMigo é coisa
PrA se guArdAr...
mediciNA AProXimA colegAs, que virAm 
coMpanheiros De jornaDa por toDa a viDa

cesar araújo e 
jorge pereira

Já em 1937, a Universidade de Harvard, nos Estados Unidos, iniciou um projeto que reu-
nia pessoas de todas as idades e perfis para passar por testes que definiriam o que 
as tornava saudáveis. Os resultados mostraram que o fator que mais influi são os 
amigos. Outras pesquisas ainda afirmam que manter laços fortes de amizade 
pode aumentar a vida em até 10 anos e prevenir uma série de doenças. 
Como se não bastasse, um verso de Vinícius de Moraes decreta: “A 
amizade, além de contagiosa, é totalmente incurável”. 

Diante disso, há de se pensar que a medicina, de alguma 
forma, está ligada a um dos sentimentos mais belos que 
pode acontecer entre os seres humanos. Alguns médi-
cos vivem essa experiência há décadas, se não por 
se conhecerem durante a formação profissional, 
por acalentarem juntos, desde muito cedo, o 
sonho de entrarem numa escola médica. 
Aqui, eles abrem o coração para falar 
de seus grandes amigos!

Por César Araújo

 “Nos conhecemos no curso primário, quando 
a maior afinidade ainda era o futebol. Crescemos 

e ao chegarmos no momento de escolher a carreira 
a seguir descobrimos uma outra paixão que nos unia: a 

medicina.  Entramos juntos na Ufba, estudávamos juntos e 
passamos a planejar e construir nossa vida profissional a qua-

tro mãos. Meu interesse pela pneumologia e o dele pela radiologia 
estreitou ainda mais nosso vínculo e nos proporcionou várias con-

quistas, assim como frutificou para a própria medicina. Disseminamos o 
conceito da multidisciplinaridade para dar consistência aos diagnósticos das 

doenças torácicas através da criação do Departamento de Imagem da Sociedade 
Brasileira de Pneumologia e Tisiologia, o que naturalmente a aproximou do Colégio 

Brasileiro de Radiologia, desenvolvemos cursos de extensão no âmbito da UFBA e da 
ABM, sessões de correlação clínico-radiológica, escrevemos muitos trabalhos em conjunto, 

entre muitas outras coisas. Mas a afinidade se estendeu para além do ambiente profissional, 
com a criação de laços de amizade entre as nossas famílias, o que nos rendeu até o título de com-

padres, pois sou padrinho de um de seus filhos. São muitas histórias nesses 53 anos de amizade!”. 

lá se vão ciNco décAdAs
Por Jorge Pereira

Afinidade não se explica 
Amizade não se elabora
Confiança se conquista
Sentimento não se controla

Sem admiração não se sustenta
Um mistério que não se explora
Uma corda não se arrebenta
Um prêmio que não consola

Como dar tempo à tristeza
e ao pranto que carrega consigo
Que inquietude supor
Sua tristeza será do amigo

Sua alegria é a medida
Da alegria que no outro desperta
Felicidade para ser sentida
Só compartida para ser completa.
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césar aMoriM e Dejean aMoriM

guillermo tierNo e José luiz PedreirA

Por César Amorim

“Eu e Dejean estudávamos no Maristas desde o ginásio, mas em salas sepa-
radas. Mesmo assim, jogávamos bola e algumas vezes voltávamos do colégio 
juntos em caronas. Foi depois que passamos no vestibular da Ufba que nos 
tornamos ‘unha e carne’. Estudávamos juntos, ambos com vontade de fazer 
cirurgia, o que levou-nos a ajudar os mesmos profissionais, frequentar os 
mesmos plantões e até optar pela mesma especialidade. A residência médica 
nos separou entre 1991 e 1994, mas ao voltarmos para Salvador, em 1995, 
passamos a trabalhar juntos no Hospital Espanhol, nos tornamos sócios. Mas 
não só. Somos amigos, compadres – ele é padrinho da minha filha e eu sou 
do filho dele, e companheiros de uma jornada que só nos fez crescer pessoal e 
profissionalmente”.

Por Guillermo Tierno

“Somos amigos desde 1986, quando entra-
mos na faculdade. Eu era ‘aspirina’, acompa-
nhava um trabalho de ortopedia, e passamos 
a fazer isso juntos. Não só, porque ele passou 
a frequentar minha casa e até quando eu 
ia namorar minha esposa, que também era 
nossa colega de turma, ele ia junto (risos)! 
Durante a residência, em São Paulo, manti-
vemos a proximidade. Voltei para Salvador 
primeiro e fui trabalhar no Hospital Espanhol. 
Assim que ele chegou da residência, puxei-o 
pra trabalhar comigo novamente. Fundamos o 
consultório juntos e trabalhamos diariamente 
na companhia um do outro. Sou filho único e 
ele é o irmão que não tive, além de compa-
dres, pois batizamos os filhos um do outro, 
e parceiro de pescaria. E como todos irmãos 
brigamos, mas temos muita cumplicidade. 
Eu sou muito incisivo e ele tem um espírito 
mais conciliador. É um cara com um coração 
enorme, que se preocupa com os outros. 
Pra conviver tanto tempo com uma pessoa, 
é preciso ter vontade de estar ao lado dela. 
Acho que só duas pessoas me toleram tanto: 
minha mulher e Zé Luiz!”.

Por José Luiz Pedreira

“O fato de trabalharmos jun-
tos desde o início da forma-
ção médica nos uniu não só 
profissionalmente. A família 
de Guillermo é espetacular 
e tenho um orgulho imenso 
da amizade com todos eles, 
que me acolheram como 
um filho. Admiro o caráter, a 
ética profissional, a capa-
cidade técnica dele. É um 

Por Dejean Amorim

“Desde o dia da matrícula na faculdade de medicina, em 1985, não nos largamos mais. Até o sobre-
nome parece nos aproximar. E mesmo fora da clínica, gostamos de estar juntos em viagens e passeios 

de lancha, da qual também somos sócios. Em muitos momentos de nossas vidas, acho que passava 
mais tempo com ele do que com minha mulher. E como toda relação de muito tempo não são só flores, 
brigamos muito, até durante cirurgias, mas nada que persista por mais de 10 minutos! É um irmão que 

a vida me deu. E quanto mais tempo juntos, é uma relação que só cresce”.

cara humilde, de um coração enorme. A transparência é a base para esse 
relacionamento dar certo há 32 anos. Falamos sempre a verdade, seja 
ela um elogio ou uma crítica. Se brigamos? Muito, mas sempre passa. Ele 
foi muito importante na minha formação profissional, pois sempre me in-
centivou muito. Temos perfis diferentes, eu sou mais bonachão enquanto 
ele é muito determinado e me ajudou a focar. O ‘galeguinho dos zói azul’ 
(mesmo sem ter olhos azuis) é engraçado. Nos divertimos juntos, nos pro-
vocamos, viajamos, tomamos vinho, comemos... tudo junto. É um amigo, 
um irmão, que sei que posso contar em qualquer situação. E ele comigo.”
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reiNe chAves FoNsecA e osmário sAlles

Por Reine Chaves Fonseca

“Na realidade, Osmário estava um ano à minha frente na faculdade, mas nos 
aproximamos pela afinidade com a endocrinologia. Dois fatos, no entanto, foram muito 

importantes para que a relação ganhasse força e se perpetuasse. A primeira foi o convite 
de Thomaz Cruz, nosso ‘pai científico’, para trabalharmos juntos na clínica dele em socieda-
de. Na época, Osmário acabava de votar dos EUA e eu iniciava o mestrado, em início de vida 

profissional e, juntos, batalhando para crescer. A segunda é que a mulher de dele, Célia, foi a 
melhor amiga de meu marido, Luciano, durante os tempos de faculdade. Isso facilitou muito nossa 

aproximação, já que todos éramos muito próximos. Para mim, ele é um irmão e sei que a recíproca é 
verdadeira. Temos uma imensa cumplicidade, de cuidado um com o outro. O respeito e a admiração são 
base da relação. Acredito que somos amigos de outras vidas e vivemos um reencontro nesse momento.”

Por Osmário Salles

“Conheço Reine desde a faculdade. Na verdade, quem promoveu esse encontro, de 
certa forma, foi o Prof. Thomaz Cruz, que nos chamou para trabalhar com ele em 

1985. Desde então, estamos juntos. Montamos nosso consultório no Hospi-
tal Aliança em 1990 e aqui consolidamos essa parceria, que deu muito 

certo por conta da honestidade e confiança mútuas. Mas a relação 
foi além. Reine é uma pessoa espetacular, a quem admiro muito, 

uma das maiores médicas do Brasil na área de diabetes e 
minha grande amiga. Essa afinidade se estendeu para 
as famílias. Luciano, com quem ela é casada, e Célia, 

minha esposa, também são grandes amigos, o que 
nos torna ainda mais próximos.”

NúbiA meNdoNçA e 
roque ANdrAde

Por Núbia Mendonça

“Muito modesto, ele não deve nem se dar conta 
da importância dele na minha vida profissional 
e pessoal. Foi ele quem me introduziu na oncologia 
pediátrica ao indicar meu nome para assumir a unidade 
desse serviço dentro do Hospital Martagão Gesteira, após ele 
mesmo sugerir que eu fizesse um estágio na área. Foi ele tam-
bém que teve a ideia de fundar a Onco, em 1976, com outros três 
sócios que nem se conheciam, mas que formaram uma sociedade que 
dá certo até hoje, apesar da saída dos outros dois. Assim, a amizade foi 
se aprimorando. Ele, numa paciência e tolerância extremadas, sempre sabia 
dizer a coisa certa na hora certa. O resultado é que passei a não fazer nada sem o 
conselho dele e nossas famílias se tornaram muito amigas. É uma relação de irmãos 
que se querem bem. E que eu espero que dure ainda por muito tempo.”

Por Roque Andrade

“Quem conhece Nubia pela primeira vez pode não gostar do que ela diz, 
mas não pode reclamar da falta de clareza sobre o que ela realmente é, 
muito límpida, sem segredos. E tem uma liderança inconteste, nata. Foi 
com muita intensidade que essas coisas aconteceram, momentos muitos 
marcantes nesse início de relacionamento. Segundo meu ‘amigo’ Fernando 
Pessoa, ‘o valor das coisas  não está no tempo que elas duram, mas na 
intensidade com que acontecem’. O que existem são momentos inesque-
cíveis, coisas inexplicáveis e pessoas incomparáveis, como ela. Costumo 
dizer que tenho três mulheres na minha vida: minha mulher, minha filha e 
Núbia. Uma amizade absolutamente fraterna, confiante. Ao invés de caçar 
borboletas pra ver se nosso jardim ficava bonito, a gente plantou flores, 
como indicou Mário Quintana. Caminhamos nessa vida sonhada junto.”
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rAdAr Abm

noviDaDe na área 
certiFicAdo com NovA versão do iso 9001, dePArtAmeNto de coNvêNios lANçA NovA 

versão do APlicAtivo PArA celulAr

O Departamento de Convênios da ABM 
(DC/ABM) passou, no mês de junho, por 
auditoria para a certificação de nova ISO 
9001, que passou da versão de 2008 para 
a de 2015. A norma define os requisitos 
para garantir padrões de qualidade com o 
objetivo de buscar a satisfação dos clien-
tes e a melhoria contínua do desempenho 
das empresas através da implantação de 
um Sistema de Gestão da Qualidade e 
certificação internacional, proporcionando 
inúmeros benefícios para as organizações.

Com isso, o Departamento de Convênios 
pretende avaliar e mensurar resultados, 
mapear e corrigir desvios, melhorar a ges-
tão das atividades, dos processos, da do-
cumentação e dos recursos da empresa, 
evitar desperdícios e retrabalhos e ter di-
ferencial de mercado. Tudo em busca da 
melhoria da performance da organização.

Essa qualidade também se reverte em fer-
ramentas para os clientes, caso da nova 
versão do aplicativo para celular, que con-
tém vagas disponíveis para médicos de 
diversas especialidades. Nela, os usuários 
podem acessar as empresas e instituições 
que estão oferecendo vagas, qual a espe-
cialidade e acesso ao contato para buscar 
mais informações. Já as empresas interes-
sadas em cadastrar vagas devem procurar 
o Departamento de Convênios da ABM 
através do telefone (71) 2107-9666.
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diário de bordo

Fuja dos roteiros 

europeus tradicionais 

e se surpreenda com 

as riquezas naturais e 

arquitetônicas da regiãograta surpresaPenínsula báltica



outubro 2018 • revistA Abm | 41

Uma região repleta de bele-
zas naturais, com paisagens litorâne-
as de tirar o fôlego e muita história 
para contar. Assim é possível des-
crever os chamados Países Bálticos. 
Estônia, Letônia e Lituânia estão si-
tuados ao nordeste do continente 
europeu, na Península Báltica, e são 
banhados pelo mar Báltico. Integran-
tes da extinta União das Repúblicas 
Socialistas Soviéticas (URSS), as atu-
ais repúblicas fazem parte da União 
Europeia.

A endocrinologista Leila Araújo admi-
te ter ficado encantada com a recen-
te ‘descoberta’ da região. A viagem, 
segundo ela, teve início em Vilnius, 
capital da Lituânia. “A cidade é linda 
e me encantou por suas colinas, igre-
jas, além da simplicidade e hospita-
lidade do seu povo”, afirmou. Eleita 
pela médica como ‘a preferida’ do 
roteiro, a cidade se destaca pelas edi-
ficações do século XV e muito verde 
nas paisagens.

Com 550 mil moradores – a mais 
populosa do país -, Vilnius preserva 
prédios renascentistas, barrocos, gó-
ticos e construções com traços me-
dievais. Seu principal cartão postal é 
a Torre Gediminas, situada no alto de 
uma colina de onde se avista toda a 
cidade. Outros locais certos a visitar 
são o Museu das Vítimas do Genocí-
dio e a Dawm Gate, um portal rema-
nescente das antigas muralhas da ci-
dade. Na Praça Arkikatedros, próximo 
à Catedral de Vilna, turistas procuram 
no chão a palavra stebuklas, que sig-
nifica ‘milagre’. Ao encontrá-la, fazem 
um pedido.

Criada no século XIV, Vilnius conta 
com muitos atrativos para os adeptos 
do turismo religioso, pois lá encon-
tram-se a Catedral Basílica de Santo 
Estanislau, a Igreja de Santa Anne e 
a Igreja de São Ladislau. Quem dese-
ja um programa mais mundano pode 
aproveitar os preços baixos da boa 
cozinha local em bons restaurantes. 
Vale também visitar o bairro boêmio 

Leila Araújo



diário de bordo

de Uzupio, repleto das curiosas más-
caras de madeira, uma das marcas 
do artesanato lituano. 

Riga, capital da Letônia, foi a segun-
da parada de Dra. Leila nos Países 
Bálticos. “O centro é belíssimo, com 
edificações do século XIII muito bem 
preservadas. Show”, destacou. Se-
gundo ela, a cidade é também cha-
mada de Nouvelle Paris, devido às 
diversas construções do estilo barro-
co. A riqueza arquitetônica do centro 
histórico de Riga garantiu, inclusive, 
o status de Patrimônio da Humanida-
de, declarado pela Organização das 
Nações Unidas para a Educação, a 
Ciência e a Cultura (Unesco). 

Em passeio pelo centro velho é obri-
gatório visitar as vielas do Vecriga, 
erguidas no século XII e que abrigam 
construções de vários estilos arqui-
tetônicos. A Confraria dos Cabeças 
Negras, na Praça Ratslaukums, é 
uma das construções mais conheci-
das de Riga e remonta ao século XIV. 
É possível contemplar a cidade com 
vista privilegiada ao alto da Igreja de 
São Pedro. Um elevador leva os tu-
ristas ao alto. Já na Catedral Doma 
está um dos maiores órgãos da 
Europa. Com quase nove séculos e 

“O centro é belíssimo, 
com edificações do 
século XIII muito bem 
preservadas. Show”
Leila Araújo

várias reformas, o local permanece 
aberto ao público, e também abriga 
o Museu da Guerra.

O âmbar foi a principal atividade eco-
nômica da Letônia durante séculos e 
hoje ainda é importante no comércio 
local. Lojas e ambulantes oferecem 
artesanatos elaborados com essa 
resina. “O artesanato de lá é encan-
tador. Tem ainda linho de excelente 
qualidade e mel muito bom”, indicou 
a endocrinologista.

Tallin, a capital da Estônia, foi a últi-
ma cidade visitada pela médica nos 
Países Bálticos. “É uma cidade em 
franco desenvolvimento e com sua 
parte histórica muito rica e preserva-
da. Possui muitas igrejas, de diversas 
religiões. Na Catedral pude assistir 
um concerto belíssimo”, contou.

Entre o antigo e o moderno, a cidade 
de mais de 800 anos é cheia de mu-
seus, galerias, teatros, restaurantes 
e bares. O centro histórico, chamado 
de Vanalinn, abriga a cidade medie-
val mais preservada da Europa, e é 
a principal atração do país. A cidade 
velha, erigida em pedra, é o cora-
ção cultural, histórico e turístico de 
Tallinn. Vale a pena conhecer.
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priMeiros passos

Estimular o desenvolvimento de uma consciência 
individual e coletiva para o fortalecimento de uma 
postura honesta, moral, responsável e competente. 

Este é o principal objetivo do Código de Ética do Estudan-
te de Medicina (CEEM), que acaba de ser lançado pelo 
Conselho Federal de Medicina (CFM). O documento trata 
de diversos temas, com princípios aos futuros profissio-
nais. “Não há previsão de punibilidade no código. Nossa 
intensão é nortear a boa prática, de modo a orientar os 
estudantes para a atividade profissional no futuro”, afir-
mou Leonardo Sérvio Luz, conselheiro federal, membro 
da Comissão de Integração do Médico Jovem do CFM e 
coordenador-adjunto da comissão nacional de elabora-
ção do Código.

Luz afirma que o CEEM “conversa” com o Código de Ética 
Médico. “Alguns estados já contavam com um guia neste 

sentido. Buscamos, então, unificá-lo”, explicou. Ele lem-
bra que o perfil do estudante de Medicina está mudando, 
e com isso há necessidade de orientação do futuro médi-
co para que esteja mais atento a princípios fundamentais 
da atividade profissional.

O guia já começou a ser distribuído para as mais de 320 
escolas de Medicina em todo o país e pode ser conferido 
também no meio digital, no portal do CFM (cfm.org.br). Ele 
conta com 45 artigos organizados em seis eixos, ressal-
tarm atitudes, práticas e princípios morais e éticos, em te-
mas que vão desde a organização de trotes responsáveis 
até o respeito ao paciente, passando pelo uso ético de ca-
dáveres, prevenção ao assédio moral, entre tantos outros.

O conselheiro e corregedor do Conselho Regional de Me-
dicina do Estado da Bahia (Cremeb), José Abelardo Garcia 

CFM lança código 
para estudante 

no intuito de 
fortalecer postura 

profissional 
ÉTICA
DESDE O PRINCÍPIO
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“É difícil prever como 
será a repercussão 

individual, visto 
que temos um 

conjunto muito 
heterogêneo do 

perfil do estudante 
de medicina 
atualmente.”

Gabriel Grisi

de Meneses, afirmou que o Código 
de Ética do Estudante de Medicina 
preenche uma lacuna na orienta-
ção ética dos futuros médicos. “Não 
tem o condão de utilizar dispositivos 
deontológicos, apenas servirá, com 
seus princípios, para orientar os cor-
pos docente e discente dos cursos 
a atuarem dentro de normas regula-
mentadoras da futura profissão. O es-
sencial é harmonizar a relação entre 
o acadêmico, sua escola e professo-
res, garantindo a excelência de sua 
formação, a assistência ao paciente 
e a segurança social”, disse.

Para Meneses, a formação acadêmica 
dos futuros médicos deve permitir que 
coexistam, no mesmo ambiente, os 
ensinos teórico, prático e o de habili-
dades com a formação ética e moral. 
“Existindo esta aliança a chance da 
formação de médicos com boa base é 
real. Do contrário, os cursos irão des-
pejar no mercado médicos, técnica, 
cientifica e eticamente despreparados 
para cuidar da população”, opinou.

A primeira leitura do CEEM dá a im-
pressão, segundo ele, de que se está 
diante do Código de Ética Médica, tal 
a semelhança nos capítulos reserva-
dos à diceologia médica. “Podemos 
destacar temas comuns como sigilo 
médico, privacidade, assédio moral, 
remuneração, relação com cadáver, 
respeito ao paciente e a sua autono-
mia, supervisão obrigatória por mé-
dicos e/ou professores, respeito aos 
demais membros da equipe multipro-
fissional, respeito no atendimento ao 
paciente e a utilização de aparelhos 
eletrônicos, os limites no uso das mí-
dias sociais e mensagens em aplica-
tivos e, por fim, dois bem específicos: 
os trotes e o exercício ilegal da Medi-
cina”, enumerou.

A preocupação dos Conselhos de 
Medicina com a formação ética dos 
futuros médicos não é fato recen-
te, segundo o conselheiro. “Desde 

1975, o Conselho Federal de Medi-
cina vem recomendando aos médi-
cos, docentes ou não, o ensino dos 
princípios éticos e a supervisão dos 
atos praticados com o paciente e o 
relacionamento com os demais pro-
fissionais da área da saúde por meio 
da Resolução CFM nº 663/75. Nesse 
sentido, e tendo em vista uma série 
de informações de exercício ilegal 
da Medicina praticado por estudan-
tes, habitualmente explorados por 
clínicas e até hospitais, em 2004 o 
Cremeb publicou uma resolução com 
o objetivo de cadastrar os estabeleci-
mentos de atendimento à saúde que 
mantenham estágios extracurricula-
res para estudantes de Medicina”, 
contou.

Para o presidente do Diretório Aca-
dêmico (DA) do curso de Medicina da 
Escola Bahiana de Medicina, Gabriel 
Grisi, o código pode contribuir para o 
desenvolvimento de uma postura res-
ponsável e ética do futuro profissio-
nal. “É difícil prever como será a re-
percussão individual, visto que temos 
um conjunto muito heterogêneo do 
perfil do estudante de medicina atu-
almente. Porém, ter um instrumento 
coletivo de amplo espectro como o 
Código de Ética já incita discussões 

internas e coletivas capazes de nor-
tear muita coisa. Discutir e tornar 
pauta valores que norteiam a condu-
ta social não apenas amadurecem 
aspectos internos do estudante, mas 
ressignificam o papel social de cada 
indivíduo”, afirmou, declarando ser 
esta uma posição de comum acordo 
com toda a diretoria. 

Para Grisi, o código forma uma base 
de questões futuras que possam 
surgir, tanto a curto quanto a longo 
prazos. Além disso, segundo ele, traz 
para a discussão o fato de que não 
é só do profissional graduado que se 
espera posturas éticas, e sim da so-
ciedade como um todo, o que aí inclui 
o estudante de Medicina.

Para o representante do DA, o trote 
não seria o principal problema. “A es-
trutura de ensino médica no país está 
corroída por muitos motivos: a falta 
de qualificação docente, não quan-
to à competência técnica, mas pela 
qualidade de ensino; a hierarquiza-
ção, necessária, porém muitas vezes 
abusiva; o grande entorno de pressão 
psicológica social que adoece e mata 
vários de nós a cada ano; a cobrança 
da imagem perante a sociedade, de 
um estereótipo engessado, que mui-
tas vezes tolhe a criatividade, e perfis 
heterogênicos do alunado de querer 
exprimir desejos e vontades pessoais, 
dentre muitos outros”, pontuou Ga-
briel. Os debates levantados pelo có-
digo, segundo ele, contribuem para le-
vantar discussões que, de modo geral, 
ajudarão a construir ou lapidar a ma-
turidade da maioria dos estudantes. 

O presidente do Diretório Acadêmico 
da Faculdade de Medicina da Uni-
versidade Federal da Bahia (Famed/
Ufba), Danilo França Silva, reforçou 
que o código é de “extrema importân-
cia”, e tem um caráter educativo. O 
DA da Famed/Ufbaa, inclusive, con-
tou com um representante na comis-
são de elaboração do CEEM.
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PílulAs do sAber

técNicA deseNvolvidA Por Neurocirurgião brAsileiro usA imPlANte de eletrodo NA medulA esPiNhAl 
PArA melhorAr A vidA de PAcieNtes com dores crôNicAs

NovA terAPiA PArA combAter A dor

Uma nova terapia, denominada estimulação ganglionar para dor crônica, chega ao Brasil. Destinada a pacientes 
que não obtiveram êxito com tratamento medicamentoso ou cirúrgico de dores crônicas (especialmente as provo-
cadas por rompimento de nervos de qualquer tipo), a técnica atua por meio da estimulação dos gânglios das raízes 
nervosas, um método de neuromodulação, em que um gerador emite impulsos elétricos através de um eletrodo 
posicionado no gânglio responsável pela transmissão da informação dolorosa.

Um estudo coordenado por Dr. Guilherme Lepski, neurocirurgião do HCor, com um grupo de pesquisa alemão, e pu-
blicado este ano na revista Pain Physician, mostrou o resultado do trabalho realizado com 62 pacientes submetidos 
à estimulação ganglionar durante três anos. “Com essa técnica, observamos uma melhora importante da dor e da 
qualidade de vida nesses pacientes graves, que não era conseguida antes com outros métodos”, explica o médico.

O procedimento é considerado minimamente invasivo e consiste no implante de um fino eletrodo por meio de uma 
agulha, direcionando-o para o gânglio das raízes nervosas (dentro do canal da medula). “Os eletrodos são conecta-
dos a um gerador de estímulos elétricos (como se fosse um marca-passo). Com anestesia local, o procedimento é 
realizado em até uma hora e o paciente recebe alta no dia seguinte”, esclarece o médico.

Segundo o neurocirurgião do HCor, a técnica é relativamente simples, embora envolva um processo neurofisiológico 
complexo. Basicamente, a bateria (gerador) é conectada ao eletrodo que produz uma corrente elétrica transmitida 
para contatos elétricos sobre os gânglios das raízes nervosas. Esses gânglios transmitem impulsos para a medula 
e inibem o fluxo de informações dolorosas. “Por meio de nossos estudos, verificamos que o cérebro aprende a inter-
pretar a informação dolorosa de modo normal, e não exagerado”, esclarece Dr. Lepski.

De acordo com o neurocirurgião, as principais indicações são para pacientes com dores neuropáticas refratárias ao 
tratamento clínico e multidisciplinar, como lesão de nervos periféricos causada por acidente ou por cirurgia (corre-
ção de hérnia inguinal, procedimentos ortopédicos em joelho, tornozelo ou mãos, cirurgia de hérnia de disco lombar, 
diabetes, herpes zoster, etc), dores isquêmicas em membros inferiores ou de origem cardíaca (angina refratária), 
entre outras condições clínicas.

Com informações da Assessoria de 
Comunicação do HCor
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acontece

No dia 14 de setembro, a AMB se 
reuniu com o Ministro da Saúde, 
Gilberto Occhi, por convocação do 
deputado federal e oftalmologista 
Dr. Hiran Gonçalves (PP-RR), para 
discutir a conduta de alguns pla-
nos de saúde em adotar ‘pacotes’ 
que incluem consultas e exames 
complementares em um único 
valor.

Na reunião, representantes de 
diversas entidades médicas se 
manifestaram contra a ‘mano-
bra’ e foram respaldados tanto 
pela Agência Nacional de Saúde 
Suplementar (ANS) quanto pelo 
Ministério Público Federal (MPF). 
Ambos consideraram que o ‘pa-
cote’ fere as normas da agência 
reguladora e põe em risco a qua-
lidade do atendimento ao consu-
midor final, o paciente.

Por orientação de Occhi e aval do 
MPF e ANS, deverá ser assinado 
um Termo de Ajuste de Conduta 
(TAC) que regule o acordo entre 
as partes segundo as normas vi-
gentes. Apesar de uma conquista 
da oftalmologia, a atuação dos 
poucos representantes beneficia 
toda a classe médica pois, fácil 
e rapidamente, essa atitude logo 
viria a se espalhar por todas as 
especialidades.

coNquistA dA 
oFtAlmologiA Pode 

beNeFiciAr todA A clAsse 
MéDica

olho vivo!
diretor dA Abm reAlizA PrimeirA cirurgiA de hANseNíAse No 

iNstituto couto mAiA

eNtidAdes médicAs eNtregAm documeNto à PresidêNciA dA rePúblicA

estreiA de sucesso

mANiFesto em Prol dA sAúde

O diretor de Assuntos de Saúde Pública da Associação Baiana de Medicina 
(ABM), Dr. Jorge Jambeiro, realizou, na manhã do dia 28 de agosto, a pri-
meira cirurgia de hanseníase no Instituto Couto Maia (Icom). O convite foi 
feito pela diretora-geral do Instituto, Dra. Ceuci Nunes, e corroborado pelo 
secretário de saúde do Estado, Dr. Fabio Vilas-Boas, durante visita técnica 
do diretor da ABM ao Instituto.

O ortopedista, que é referência nacional em cirurgia de hanseníase, relem-
brou que o Instituto foi construído onde antigamente havia o Hospital Dom 
Rodrigo de Menezes (antiga Colônia para Leprosos), local em que trabalhou 
por quase 25 anos e onde iniciou as cirurgias para tratar sequelas e prevenir 
as incapacidades provenientes da hanseníase, e onde treinou inúmeros or-
topedistas nas cirurgias que envolviam a patologia.

Em junho, durante o XIII Encontro Nacional de Entidades Médicas (Enem), foi 
elaborado o Manifesto dos Médicos em Defesa da Saúde do Brasil, que no 
dia 28 de agosto foi entregue pelos representantes das entidades médicas 
signatárias do documento ao Secretário Executivo da Casa Civil da Presidên-
cia da República, Daniel Sigelmann. 

Com a finalidade maior de assegurar os direitos dos pacientes e a qualidade 
o exercício da medicina e do atendimento em saúde no País, o manifesto 
reúne mais de 30 propostas prioritárias. O documento tem como signatários 
a Associação Médica Brasileira (AMB), Federação Médica Brasileira (FMB), 
Federação Nacional dos Médicos (Fenam) e a Associação Nacional dos Mé-
dicos Residentes (ANMR), além do Conselho Federal de Medicina.





hosPitAl são rAFAel recebe o 1o highlights Do 
congresso aMericano De oncologia secretário gerAl AdJuNto dA Abm tem Artigo 

PublicAdo No JourNAl oF AmericAN heArt 
association

ciêNciA de PoNtA de sAlvAdor PArA o muNdo

Com o objetivo de divulgar e ampliar o conhecimento 
científico, o 1° Highlights do Congresso Americano de 
Oncologia 2018 foi realizado, em 21 de julho, no Hos-
pital São Rafael. O evento trouxe para Salvador os prin-
cipais tópicos apresentados durante o Congresso da 
Sociedade Americana de Oncologia Clínica (Asco) deste 
ano, considerado um dos mais importantes encontros 
nesta área no mundo. 

Na Asco são apresentados estudos com novas terapias 
contra diversos tipos de câncer, com potencial mudança 
de condutas médicas na oncologia. Nesse contexto, o 
Highlights promoveu um dia de muita discussão cientí-
fica, abrangendo temas relevantes que impactam em 
práticas diárias de clínicos e cirurgiões, tendo como ob-
jetivo final oferecer o melhor tratamento aos pacientes 
oncológicos.

Dr. Nivaldo Menezes Filgueiras 
Filho, Secretário Geral Adjunto 
da ABM, teve um artigo pu-
blicado no Journal of Ame-
rican Heart Association. 
“Foi um trabalho de grupo 
inteiramente feito na nos-
sa cidade, Salvador, e já 
no título divulga a capital 
baiana para o mundo. Estou 
muito feliz com o resultado 
final”, disse o médico entusias-
mado.

DIRETOR TÉCNICO RESPONSÁVEL: DR ANÍSIO ALÍCIO PUGAS | CRM: 2046-BA

acontece
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acontece

Como parte das comemorações dos 60 anos da Academia 
de Medicina da Bahia, foi realizado, em 27 de julho, o se-
minário “Consequências da abertura de novos cursos de 
Medicina no Brasil”, no Bahia Othon Palace Hotel. Aberto ao 
público, o evento foi aberto pelo presidente da entidade, Dr. 
Antônio Carlos Vieira Lopes, enquanto o acadêmico Roberto 
Badaró foi o responsável pela moderação.

O seminário foi divido em explanações ao longo da manhã, a 
começar pela Academia de Medicina da Bahia, com o acadê-
mico Dr. Raymundo Paraná, que teceu um comparativo entre 
qualidade e quantidade na formação médica. Em seguida, 
o Dr. Evandro Guimarães de Souza, do Ministério da Educa-
ção e Cultura, falou sobre a “diretoria de desenvolvimento 
da educação em saúde”, enquanto o Prof. Fernando Adan, 
representando o Reitor da Universidade Federal da Bahia 
(UFBA), discorreu sobre a história e situação das escolas mé-
dicas na Bahia.

O secretário geral do Conselho Federal de Medicina (CFM), 
Dr. Henrique Batista e Silva, fez a exposição da entidade.  A 
explanação da Associação Medica Brasileira (AMB) ficou a 
cargo do 1° vice-presidente, Dr. Diogo Sampaio; enquanto 
o posicionamento da Associação Brasileira de Escolas Médi-

cas foi apresentado por seu vice-presidente, Prof. Dr. Geraldo 
Cunha.

Feitas as exposições, foram abertos os comentários acerca 
do tema. A começar pela presidente do Conselho Federal de 
Medicina (CREMEB-BA), Dra. Tereza Maltez, e, em seguida, 
o presidente da Associação Bahiana de Medicina (ABM), 
Dr. Robson Moura.  Presidentes dos diretórios acadêmicos 
de medicina de faculdades baianas também tiveram lugar 
para opinar sobre a abertura de novos cursos de medicina 
no Brasil.

escolas DeMais, MeDicina De Menos 
AcAdemiA de mediciNA debAte coNsequêNciAs dA AberturA de NovAs escolAs médicAs No brAsil

Dr. Ernane Nelson Antunes Gusmão, diretor sociocultural da ABM, rece-
beu o diploma de 5º ganhador no II Concurso de Trovas de México, no 
âmbito internacional em língua portuguesa, com o tema “Misericórdia”. 
O concurso é patrocinado pela União Brasileira de Trovadores e União 
Internacional de Trovadores. 

Fundada em 1966, no Rio de Janeiro, pelo poeta Luiz Otávio, a União Bra-
sileira de Trovadores (UBT) é uma entidade dedicada ao cultivo e à divul-
gação da trova, considerado por muitos autores “a mais alegre poesia”.

diretor dA Abm recebe diPlomA dA uNião brAsileirA de 
trovaDores 

alegre poesia
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XXv coNgresso brAsileiro de cArdiologiA e 
cirurgiA cArdiovAsculAr PediátricA

A 25ª edição do Congresso Brasileiro de Cardiologia e Cirurgia Cardiovascular Pediátrica acontece 
entre os dias 31 de outubro e 3 de novembro em Maceió, Alagoas. O evento, que acontecerá no 
Hotel Ritz Lagoa da Anta, terá na grade científica profissionais de grande relevância na Cardiologia 
Pediátrica nacional, bem como representantes dos principais serviços de Cardiologia Pediátrica 
mundial.. Organizado pela Sociedade Brasileira de Cirurgia Cardiovascular, o encontro centra foco 
no tratamento da insuficiência cardíaca, sem deixar de abordar outros temas atuais e relevantes 
de uma maneira muito interessante pela característica multidisciplinar do congresso. . Inscrições, 
programação e mais informações estão disponíveis no endereço http://departamentos.cardiol.
br/sbc-dcp/congresso2018/. Os interessados podem ainda entrar em contato através do telefone 
(82) 3325.3468 ou pelo email contato@comuniceventos.com.br.

A Apple acaba de apresentar a nova geração 
de seus smartphones, o iPhone Xs, iPhone Xs 
Max e iPhone XR. Além de resistentes à água, 
um dos diferenciais dos novos aparelhos é 
o som stereo mais potente e touch screen 
mais sensível. O iPhone XS tem tela de 5,8 
polegadas e 2,7 milhões de pixels, e virá nas 
cores cinza, prata e dourada. Já o iPhone XS 
Max traz a maior tela já projetada pela Apple, 
com 6,5 polegadas (16,5 cm) e 3,3 milhões 
de pixels. De custo mais baixo, o iPhone XR 
tem 6,1 polegadas, é feito de alumínio e terá 
opções nas cores branca, azul, preta, amarela 
e vermelha. As vendas começam em outubro.

curto circuito

thiago arancaM
Menino dos olhos de Plácido Domingo, o tenor Thiago 

Arancam, primeiro brasileiro a ingressar na conceituada 
Academia de Canto Lírico do Teatro Scalla, de Milão, quer 
reencontrar suas raízes e mostrar a força e a emoção da 

sua voz ao público brasileiro. Os baianos poderão vê-lo 
novamente no palco do Teatro Castro Alves no dia 10 de 

novembro, quando apresenta o show da sua turnê nacional 
“Bela Primavera”. A apresentação mistura o erudito – com 

a participação de uma orquestra com 10 músicos – ao 
popular: bateria, teclado, baixo, guitarra e piano.

SERVIÇO
Thiago Arancam – Turnê Bela Primavera

Quando: 10 de novembro (sábado), 21h

Onde: Sala Principal do Teatro Castro Alves

Ingressos: de R$ 45 a R$ 150. Podem ser adquiridos na bilheteria do Teatro 
Castro Alves, nos SACs do Shopping Barra e do Shopping Bela Vista ou pelos 

canais da Ingresso Rápido, em http://site.ingressorapido.com.br/tca.

iphone





56 | revistA Abm • outubro 2018

Puro deleite

Restaurantes trazem a Salvador o melhor da gastronomia típica de vários países

É possível fazer um passeio pela 
gastronomia de várias partes do 
mundo sem sair da capital baia-

na. Para degustar um delicioso baca-
lhau à moda portuguesa, uma típica 
lasanha italiana ou mesmo uma la-
gosta à espanhola não é necessário 
atravessar o oceano. São diversas as 
opções de restaurantes em Salvador 
que oferecem pratos saborosos e tra-
dicionais de diversos países.

A Casa Lisboa é um típico restauran-
te português, com os seus saborosos 
pratos e ambiente descontraído e 
acolhedor. Fundado pelo português 
Gualter Freire e sua esposa Patrícia 
em 2007, um ano depois de chega-

rem à Bahia, conta com três ambien-
tes e capacidade para até 120 pes-
soas e tem como proposta um menu 
executivo que custa R$ 59 no almoço 
e R$ 69 no jantar, e inclui couvert, 
prato principal e sobremesa.

É o próprio Gualter quem destaca o 
Bacalhau com Natas no cardápio. O 
prato é feito com lascas do peixe com 
cebola, alho, batata frita e molho be-
chamel gratinado com dois queijos. O 
Bife à Lisboa – que leva o filé mignon 
grelhado com molho, servido com ba-
tatas fritas, arroz e ovo a cavalo – é 
outra boa pedida, assim como o cor-
deiro, assado no forno com vinho tin-
to e servido com batatinhas tostadas, 

O mundo na 
mesa baiana

Bacalhau, Casa Lisboa





lembrou.  Entre os destaques estão 
o Ravioli de Lagosta, com massa fei-
ta no próprio restaurante recheada 
com o crustáceo, e inclui ainda meia 
lagosta grelhada com molho bisque. 
Já a Lagosta à Thermidor é grelhada 
e sai acompanhada de risoto de quei-
jo brie e alho-poró. “Tem ainda um 
risoto de polvo com queijo de cabra 
que sai muito e é uma marca nossa”, 
indicou.

Mas um dos pratos mais tradicionais 
no cardápio do chef Juan não é espa-
nhol. O Filé Wellington é uma recei-
ta inglesa adaptada especialmente 
para o restaurante. O filé é enrolado 
em presunto de parma, massa folhe-
ada e molho de cogumelos.  “Este 
prato faz parte da nossa história. Nós 
nos conhecemos em Londres e a exe-
cução do bife é realmente maravilho-
sa. Além da apresentação, o sabor é 
maravilhoso”, destacou.

Itália – Fundado em 1962, o Res-
taurante Bella Nápoli oferece um car-
dápio com os segredos das receitas 
da família Sciarretta Angelino. São 
pratos tradicionais de todas as regi-
ões da Itália, incluindo massas, car-

nes e frutos do mar. É considerado o 
mais antigo restaurante de Salvador 
sob gestão dos seus fundadores, en-
tre eles a chef Anna Angelino.

De acordo com a chef, para garantir 
a qualidade, todas as massas são 
de fabricação própria e contam com 
o cuidado artesanal. Entre os pratos 
mais requisitados está o Filé a Par-
megiana. O cardápio é bem variado 
e há a opção do Menu Executivo, com 
entrada, prato principal e sobreme-
sa, por R$ 62. O restaurante ainda 
dispõe de uma adega com rótulos 
selecionados e, caso o cliente queira 
levar seu vinho, não é cobrada a taxa 
de rolha.

Localizado na Alameda das Espa-
tódeas, no Caminho das Árvores, o 
restaurante funciona de segunda a 
domingo para almoço e de terça a sá-
bado para o jantar, em um ambiente 
aconchegante, com capacidade para 
atender até 120 pessoas. As reser-
vas podem ser feitas através do site 
www.bellanapoli.com.br.

cebola e legumes. As sobremesas do 
dia, em geral, incluem até quatro op-
ções, entre elas o tradicional Pastel 
de Belém.

O cardápio da Casa Lisboa é bem va-
riado, e, em breve, segundo Gualter, 
terá novidades. Para quem quer ex-
perimentar os sabores portugueses, 
a Casa Lisboa fica na Rua Manoel 
Dias de Morais, 35, no Jardim Api-
pema, e o telefone para reservas é o 
(71) 3331-3841.

Espanha - A Casa Vidal é resultado 
da dedicação do chef espanhol Juan 
Vidal e da baiana Viviane. O casal, 
que se conheceu em Londres em 
2005, chegou a Salvador dois anos 
depois. Ele, formado em Gastronomia 
na Suíça, passou por vários restau-
rantes em Zurique e, posteriormen-
te, na capital britânica. Em Salvador, 
também esteve em vários estabele-
cimentos renomados, até decidir im-
plantar seu próprio restaurante, com 
a esposa, em 2014. “Somos um bis-
trô pequeno, com apenas 10 mesas 
e funcionamos somente à noite, de 
segunda a sábado. Juan está sem-
pre na cozinha enquanto eu recebo 
os clientes e verifico o atendimento”, 
contou Viviane. 

Segundo ela, o restaurante é uma 
extensão da casa do casal. “Por isso 
chamamos Casa Vidal”, afirmou, en-
fatizando o atendimento como um 
dos diferenciais do restaurante, loca-
lizado, por enquanto, próximo ao Fa-
rol da Barra. Em 2019, a Casa Vidal 
funcionará em novo espaço, ainda 
não divulgado.

A cozinha é contemporânea mediter-
rânea com influência espanhola, com 
predominância de pratos com frutos 
do mar. “Os pratos de lagosta são os 
que mais saem, os mais procurados. 
Mas só trabalhamos com lagosta 
fresca, durante seis meses do ano, 
que é o período possível de pesca”, 

Lagosta, Casa Vidal

Filé Parmegiana, Bella Nápoli
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Proporcionamos atendimento de 
referência em qualidade, segurança 
e comprometimento com nossos 
pacientes. Somos especialistas 
em endoscopia digestiva alta, 
colonoscopia e  ecoendoscopia 
(ultrassom endoscópico), além de 
consultas em gastroenterologia, 
coloproctologia e hepatologia.

GRÁFICO: 
PESQUISA DE
SATISFAÇÃO

ATENDIMENTO
MÉDICO - 2018 

95,97% -Excelente
3,8% - Bom

CONVÊNIOS: AMIL, ASFEB, ASSEFAZ, BRADESCO SAÚDE, BANCO CENTRAL, CASSI, 
CODEVASF, FACHESF, GEAP, MEDISERVICE, PETROBRAS AMS, PETROBRAS BR,  
PLANSERV, PRO-SOCIAL, SAÚDE CAIXA, SINAM, SULAMÉRICA, UNAFISCO E UNIMED CNU.

www.hospitaldeendoscopia.com.br  |  Agendamento: (71 ) 3333-7070

Rua Pará, 221 - Pituba, Salvador - BA | CEP: 41830-070 Estacionamento com manobrista por nossa conta.E

Dr. Ramiro Mascarenhas
Diretor Técnico Médico
Hospital de Endoscopia

CRM-BA 6256 | RQE 4520

Acreditado pela ONA 
(Organização Nacional 

de Acreditação)

HÁ QUATRO ANOS
PROMOVEMOS
ATENDIMENTO COM
FOCO MÁXIMO NA
QUALIDADE E
SEGURANÇA DOS
PACIENTES.  


