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Dr. Humberto Martins, cardiologista 

A cada dia, o movimento médico tem colhido 
em nosso estado novos avanços resultantes da 
constante mobilização das entidades de classe 
e da abnegada atuação de vários colegas. 
Merece o justo reconhecimento a luta diuturna 
consolidada pelo senso de união que prevalece 

em nosso meio na Bahia, com o propósito 
de desenhar novos horizontes que assegurem a 

valorização e a dignidade da nossa profissão. 

Os médicos da rede estadual amargam defasagem salarial histórica, 
o que vem exigindo das entidades representativas uma atitude de 
firmeza no encaminhamento das justas reivindicações. Em virtude 
de a Secretaria de Administração do Estado ter retirado a proposta 
inicial que previa a incorporação da GID (Gratificação de Incentivo 
e Desempenho) ao salário base, em busca da redução emergencial 
das perdas acumuladas, foi encaminhado, em novembro último, 
um ofício com a solicitação de intercessão por parte do governador 
Jaques Wagner. Medidas que reiteram o empenho das nossas 
instituições de classe na busca por melhores condições para os 
profissionais que atuam no Estado.

Destacamos o importante trabalho na área da defesa profissional 
que vem sendo empreendido com empenho e competência pelos 
integrantes da Comissão Estadual de Honorários Médicos (CEHM), 
integrada por membros da ABM, Sindimed e Cremeb. No âmbito 
da saúde suplementar, a Comissão recentemente deflagrou um 
processo na Justiça que culminou com a decisão, em caráter 
de liminar, emitida no dia 14 de março, que obriga planos que 
descumpriram o acordo firmado entre a CEHM e a União Nacional 
das Instituições de Autogestão em Saúde (Unidas) a pagarem os 
honorários médicos desde 1º de agosto de 2011. O acordo foi 
acatado por 25 das filiadas à Unidades e havia sido descumprido 
por três delas, alvos da ação judicial. 

São acontecimentos nos quais se evidencia a importância 
estratégica de fortalecermos a nossa unidade em torno de pleitos 
comuns. Exemplo disso é o reconhecimento da legalidade do 
projeto de lei que regulamenta a profissão médica, aprovada 
recentemente na Comissão de Constituição e Justiça do Senado. 
Estamos caminhando a passos largos para um horizonte mais 
promissor de valorização da nossa atividade profissional. 

Rua Baependi, 162, Ondina. 
Salvador-BA.

CEP: 40170-070 
Tel: (71) 2107-9666.

ANTONIO CARLOS V. LOPES 
PRESIDENTE DA ABM
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DEFESA PROFISSIONAL

A aprovação da chamada Lei do 
Ato Médico (PLS 268/2002) 
pela Comissão de Constituição 

e Justiça (CCJ) do Senado, em feverei-
ro último, consagrou mais de 10 anos 
de luta da classe médica pela regula-
mentação da sua profi ssão. “Mesmo 
com as concessões feitas ao longo 
deste processo, é uma vitória para 
o exercício da atividade médica”, 
afi rma o presidente da Associação 
Bahiana de Medicina (ABM), Antonio 
Carlos Vieira Lopes.

A medicina é a última das profi s-
sões da área de saúde a ter sua re-
gulamentação própria. A primeira 
conquista no Senado não encerra o 
trâmite do projeto, que segue para 
apreciação nas comissões de Educa-
ção (CE) e de Assuntos Sociais (CAS). 
Se for aprovado nas duas instâncias, 
o projeto será apreciado em plenário 
e, posteriormente, será enviado para 
sanção presidencial. A primeira fase 
na CCJ é considerada a mais desa-
fi ante, uma vez que a referida Comis-

são é responsável pela constituciona-
lidade e legalidade da proposta, sem 
restrições para as novas fases do an-
damento da proposta.

“O PLS no 25/2002 visa apenas re-
gulamentar os atos médicos, contri-
buindo para fortalecer o conceito de 
equipe de saúde, com respeito às 
atribuições e competências de cada 

profi ssional”, argumenta a diretora 
de Defesa Profi ssional da ABM, Fabí-
ola Mansur de Carvalho. Ela chama 
a atenção, ainda, para o fato de que 
o teor do projeto não apresenta vio-
lações de direitos adquiridos nem 
interfere nas atribuições de outros 
campos profi ssionais da saúde.

Votação do projeto no Senado

VITÓRIA PARA O EXERCÍCIO 
DA MEDICINA 

Principais pontos do projeto de lei

- O projeto de lei estabelece os atos que são privativos dos médicos. Apenas eles têm a prerrogativa de formular 
diagnósticos sobre doenças, prescrever medicamentos, fazer a indicação de cirurgias e a execução de procedimen-
tos invasivos, mesmo os estéticos, entubação, emissão de laudos de exames de imagem, prescrição de próteses 
e órteses, realização de perícias e atestados de óbitos, dentre outras ações.

- Os odontólogos estão excluídos das restrições e podem realizar procedimentos similares dentro da sua área de 
atuação.

- Profi ssões da área de saúde, como enfermeiros, fi sioterapeutas, nutricionistas e farmacêuticos tiveram garanti-
dos na lei o acesso a procedimentos como aplicação de injeções, realização de alguns tipos de exames, curativos, 
coleta de material biológico e atendimento de emergência.

- Conforme o texto, são privativas da categoria médica atividades como direção e chefi a de serviços médicos, ensi-
no de disciplinas médicas e a coordenação dos cursos de graduação em Medicina.
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GRANDES TEMAS

Na atualidade, é crescente o número de homens 
e mulheres que associam beleza ao bem-estar, 
à qualidade de vida e à autoestima. O Brasil é o 
terceiro pais que mais realiza cirurgias plásticas 

no mundo, superado apenas pelos Estados Unidos, em 
primeiro lugar, e pela China, segundo a Sociedade Inter-
nacional de Cirurgia Plástica Estética (Isaps). A populari-
dade deste tipo de procedimento cirúrgico evidencia não 
só a preocupação com a estética, mas refl ete o alto nível 
de qualifi cação dos médicos especialistas nesta área que 
atuam no país, com a utilização de técnicas avançadas e 
seguras.

Membro titular da Sociedade Brasileira de Cirurgia Plás-
tica e novo presidente da Regional Bahia (SBCP-BA), Dr. 
Geza Urmenyi ressalta que a valorização do cirurgião é 
uma das prioridades da atual gestão da entidade. As me-
tas da Diretoria eleita foram anunciadas na solenidade 
de posse, ocorrida em 27 de janeiro último, na sede da 
Associação Bahiana de Medicina (ABM), representada no 
evento pelo seu diretor científi co Jorge Pereira Silva. 

“As más práticas ocorrem quando o procedimento é feito 
por um médico sem especialização, não habilitado para 
a prática, por isso é importante verifi car se o profi ssio-
nal é especialista, através de consulta ao site da SBCP 
- www.cirurgiaplastica.org.br”, alerta Dr. Geza Urmenyi. De 
acordo com o Conselho Federal de Medicina (CFM), uma 
pesquisa realizada em São Paulo constatou que 90% dos 
médicos alvos de reclamações de pacientes não eram es-
pecialistas em cirurgia plástica.

O CFM lançou, no ano passado, um protocolo que contém 
informações básicas que devem ser transmitidas para o 
paciente e medidas que o profi ssional precisa adotar em 
todas as fases do procedimento, a partir da consulta ini-
cial até a alta. Cuidados no pré-operatório, riscos e com-
plicações na cirurgia plástica, a exemplo das embolias e 
coágulos, são alguns dos temas contemplados. A iniciati-
va visa reduzir as queixas feitas por pacientes.

Está na rede desde o ano passado, com aval da SBCP-
-BA, o portal www.plasticabahia.com.br para veiculação 
de notícias da especialidade em âmbito local. “É um es-
paço destinado a prestar esclarecimentos para o público 
e notícias de interesse para os colegas, atualizado como 
um fórum dinâmico de divulgação”, esclarece Dr. Geza Ur-
menyi. Ele salienta, ainda, a importância da união entre 
os especialistas e o advento de medidas que fortalecem 
a prática médica, a exemplo da nova versão do Código de 
Ética Médica, que restringe a propaganda abusiva.

8 | Revista ABM | Abril 2012
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Dr. Geza Urmenyi

Dr. Marcelo Sacramento 

GRANDES TEMAS

De acordo com o dirigente da SBCP-
-BA, entre os focos de atenção da en-
tidade está a qualidade da interven-
ção cirúrgica, que envolve não só a 
capacitação do médico, mas também 
a infraestrutura disponível. “Mesmo 
os procedimentos menos complexos, 
como a lipoaspiração, só podem ser 
feitos em um centro cirúrgico dotado 
de condições adequadas”, enfatiza. 
Como estratégia de coesão da classe 
e valorização profi ssional, a Regional 
Bahia pretende estimular a formação 
de cooperativas, com a proposta de 
congregar inicialmente os que prati-
cam a plástica pós-bariátrica.

A educação continuada deverá ser in-
tensifi cada pela Sociedade Regional. 
Com esse intuito, já estão programa-
dos quatro simpósios para o ano que 
vem e, nos próximos meses, duas 
jornadas e o congresso nacional que 
discutirão as fi ssuras labiopalatais e 
deformidades craniofaciais, sediado 
desta vez em Salvador. “São eventos 
de grande importância para a troca 
de informações e a abordagem dos 
avanços técnicos e novidades mais 
recentes na área”, afi rma o dirigente 
da Regional Bahia. 

Reconstrução mamária

Na semana do Dia Internacional da 
Mulher, entre 5 e 9 de março a Socie-
dade Brasileira de Cirurgia Plástica – 
Regional Bahia (SBCP-BA) promoveu 
o mutirão de reconstrução mamária 
pós-câncer de mama, iniciativa reali-
zada em âmbito nacional pelas res-
pectivas regionais. “Esta ação bene-
fi ciou mulheres carentes que foram 
submetidas à cirurgia para o combate 
ao câncer e tiveram a mama mutila-
da. O resultado benefi cia diretamen-
te a sociabilidade e a sexualidade da 
mulher, resgatando a satisfação com 
a sua autoimagem”, diz Dr. Geza Ur-
menyi. 
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“Mesmo os 
procedimentos menos 

complexos, como 
a lipoaspiração, só 

podem ser feitos em 
um centro cirúrgico 

dotado de condições 
adequadas”

“No universo feminino, 
a mama  simboliza a 
feminilidade e está 
associada à libido”

A campanha empreendida pela SB-
CP-BA contou com a adesão voluntá-
ria de cirurgiões plásticos baianos e 
com o apoio da Secretaria de Saúde 
do Estado (Sesab) e Voluntárias So-
ciais da Bahia. Dezenas de mulheres 
foram contempladas com o acesso 
gratuito ao procedimento. Na maio-
ria dos casos a cirurgia reparadora é 
feita em decorrência de mastectomia 
total ou parcial, também chamada de 
quadrantectomia ou retirada de parte 
do tecido mamário.

Conforme argumenta o professor de 

Cirurgia Plástica da Faculdade de 
Medicina da Universidade Federal da 
Bahia (UFBA), Marcelo Sacramento 
Cunha, a reconstrução mamária con-
tribui para a melhoria da qualidade 
de vida e da autoestima da mulher 
submetida à mastectomia, através 
da restauração da forma e do volume 
da mama amputada. “No universo 
feminino, a mama  simboliza a femi-
nilidade e está associada à libido”, 
diz o especialista. Ele esclarece que 
o método a ser empregado varia de 
acordo com as condições de cada pa-

ciente. O objetivo é minimizar o dano 
estético, além de buscar a simetria e 
o equilíbrio entre a mama sadia e a 
reconstruída. 

“A depender do caso, o procedimento 
pode ser mais simples ou complexo. 
Quando é removida muita pele, por 
exemplo, empregamos um expansor 
de tecidos e, posteriormente, inse-
rimos a prótese de silicone. Outra 
técnica utilizada é o uso de retalhos 
do tecido das costas ou do abdome 
da própria paciente para reconstruir 
a mama”, explica Dr. Marcelo Sacra-
mento Cunha. Seja qual for a técnica 
mais apropriada, é necessária uma 
cirurgia adicional para a reconstru-
ção do mamilo. 

O cirurgião Marcelo Sacramento 
Cunha chama a atenção para o fato 
de que qualquer procedimento cirúr-
gico está sujeito a intercorrências e 
depende do quadro de cada pacien-
te. Embora seja um procedimento de 
êxito consagrado, a operação repa-
radora mamária não foge à regra. “É 
fundamental uma avaliação clínica 
criteriosa, com a realização dos exa-
mes necessários e avaliação antes e 
depois da cirurgia”, acrescenta. 

Nova imagem corporal

A cirurgia plástica evoluiu bastante 
nos últimos anos, com o advento de 
novas técnicas capazes de reverter 
desafi os como o combate à fl acidez 
e ao excesso de pele em pacientes 
que passaram pela cirurgia bariátri-
ca para reverter a obesidade. “A in-
tervenção cirúrgica nestes pacientes 
ajuda a resgatar o bem-estar através 
da reparação da imagem corporal”, 
pondera o cirurgião plástico Paulo 
Plessim. Ele informa que o procedi-
mento costuma ser indicado cerca de 
um ano após a operação de redução 
do estômago ou quando a perda de 
peso se estabiliza. A eliminação das 

deformidades geradas pelo acentu-
ado emagrecimento consiste na res-
secção de pele e remodelamento cor-
poral, com notáveis ganhos estéticos.

Segundo o cirurgião Paulo Plesim, é 
indispensável fazer o monitoramen-
to cuidadoso dos pacientes. “Temos 
que avaliar aspectos como a situação 
nutricional, algo que interfere no pro-

cesso de recuperação pós-cirurgia. 
Na intervenção cirúrgica há fatores 
que exigem atenção, a exemplo do 
volume de maior sangramento, em 
função do alargamento do calibre 
dos vasos sanguíneos nos portado-
res de obesidade”, esclarece. 

Em casos de grande perda ponderal, 
quando há maior volume de pele fl á-
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cida, o paciente passa por mais de 
uma cirurgia plástica. Devido à exten-
são das áreas a serem remodeladas, 
as intervenções cirúrgicas são feitas 
gradualmente. “Geralmente inicia-
mos pela chamada cirurgia circunfe-
rencial no tronco inferior, que atinge 
as regiões dorsal e abdominal. O pro-
cesso de remodelamento corporal é 
dividido em etapas devido ao porte 
da cirurgia, para minimizar os riscos 
e obter melhores resultados”, relata 
Dr. Paulo Plessim. 

A principal queixa daqueles que se 
submeteram à cirurgia bariátrica é a 
formação de um avental de pele so-
bre o abdômen. Em geral, este é o pri-
meiro alvo do cirurgião plástico. Em 
seguida, surgem outras necessida-
des a exemplo das cirurgias plásticas 
de mama, coxa, braço e tórax, com-
plementando o conjunto para um re-

Dr. Paulo Plessim

“A intervenção 
cirúrgica nestes 

pacientes ajuda a 
resgatar o bem-estar 
através da reparação 
da imagem corporal”

sultado estético harmonioso. O mais 
importante é devolver ao paciente a 
satisfação e o bem estar com o pró-
prio corpo.

A Agência Nacional de Vigilância Sanitária (Anvisa) cance-
lou, em dezembro último, o registro da prótese mamária 
francesa PIP (Poly Implants Protheses) no país. A comercia-
lização havia sido suspensa desde abril de 2010. Em nota 

Uso de prótese da PIP é vetado

ofi cial, a Anvisa afi rmou que, “de acordo com informa-
ções do governo francês, os testes indicaram compro-
metimento da resistência das próteses e que o silicone 
utilizado para preenchimento, diferente daquele que ha-
via sido autorizado para uso em saúde, pode provocar 
irritação num eventual vazamento. Os mesmos testes 
laboratoriais descartaram risco de toxicidade e câncer”.

A Anvisa recomendou às cerca de 25 mil mulheres no 
Brasil que fi zeram implante com a referida prótese a 
entrarem em contato com seus médicos para uma ava-
liação clínica. Determinou, ainda, o recolhimento de 
10.097 próteses da marca condenada que foram im-
portadas mas não foram comercializadas.

A agência também orientou os profi ssionais de saúde a 
procurarem suas pacientes para acertar a conduta a ser 
adotada. Caso sejam identifi cados problemas na próte-
se ou seja feita  a retirada dos implantes, estes fatos 
têm que ser notifi cados à Anvisa.
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GRANDES TEMAS
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Com 413 anos de existência, 
a Santa Casa de Misericórdia da 
Bahia é um exemplo bem sucedido 
de responsabilidade social aliada à 
promoção da saúde, com uma obra 
de amplo alcance junto à população 
baiana. “Entidade do terceiro setor, 
a Santa Casa vem crescendo através 
de uma estrutura moderna e profi s-
sional, sem perder a sua identidade 
e suas raízes fundamentadas nos 
ideais da fraternidade cristã”, ressal-
ta o atual provedor José Antonio Ro-
drigues Alves. Terceira maior Santa 
Casa do Brasil, esta instituição bene-
fi cente é um complexo de serviços e 
atividades. Mantém aproximadamen-
te 5.000 empregados e é conside-
rada, de acordo com a revista Valor 
Econômico, a 21ª maior empresa da 
Bahia e a 11ª maior empresa de ser-
viços médicos do Nordeste.

De acordo com o provedor da insti-
tuição, o êxito desta obra se deve à 
autossustentação fi rmada na compe-
tência gerencial e no compromisso 
dos gestores, além da dedicação da 
equipe de trabalho. “Temos uma con-
fi guração única entre as demais pelo 
fato de congregar um conjunto dife-
renciado de atividades sustentáveis, 
com rigor os princípios tradicionais”, 
observa José Antonio Rodrigues Alves. 
Ele destaca a importância do trabalho 
voluntário desenvolvido com afi nco 
pelos membros da casa que integram 
a Diretoria, constituída por nomes 
de projeção na sociedade baiana, a 
exemplo de Lise Weckerle - atual vice-
-provedora, Ana Elisa Novis, Renan 
Baleeiro, Maurício Gomes, Hélio Car-
doso, Heloísa Helena, Roberto Sá Me-
nezes, Eduardo Argolo, Renato Novis e 
Adalberto Alves, dentre outros.

Primeira instituição fi lantrópica da 
Bahia, a Santa Casa foi instituída 
em 1549, na época do então primei-
ro governador-geral do Brasil, Tomé 
de Souza. O modelo foi inspirado na 
Santa Casa de Lisboa, fundada pela 

rainha Dona Leonor, em 15 de agos-
to de 1498. As obras de misericórdia 
tinham na época as missões de “re-
mir cativos e visitar os presos; curar 
os enfermos; cobrir os nus; dar de 
comer aos famintos, dar de beber 
aos que têm sede, dar pousada aos 
peregrinos e pobres; e enterrar os fi -
nados”. 

O apoio aos órfãos através da obra 
da Pupileira evoluiu de tal forma que 
hoje a instituição mantém sete cen-
tros de educação em regime de semi-
-internato, seis delas no Bairro da Paz 
e um na Pupileira. As unidades bene-
fi ciam a população infantil em situa-
ção de risco social. São 872 crianças 
que contam com atendimento gra-
tuito em tempo integral prestado por 
uma equipe de profi ssionais, o que 
inclui desde a formação educacional 
ao suporte psicológico, alimentação 

balanceada e acompanhamentos 
médico e odontológico. 

O propósito da assistência social e 
à saúde foi fortalecido com o passar 
dos anos. A instituição mantém a Es-
cola de Informática e Cidadania, com 
mais de 320 alunos formados, além 
do Balcão da Justiça e Cidadania, 
que já prestou mais de 1.400 aten-
dimentos. 

Entre outras iniciativas promove, em 
convênio com a Associação de Bares 
e Restaurantes (Abrasel), cursos de 
capacitação para formação de cozi-
nheiro, garçom e barman, além de 
ampliar as oportunidades de geração 
de renda com cursos gratuitos de ca-
pacitação para cabeleireiro, manicu-
re, pedicure e depilação. As oportu-
nidades de inserção no mercado são 
ampliadas com a ofi cina do primeiro 

“Entidade do terceiro 

setor, a Santa Casa vem 

crescendo através de 

uma estrutura moderna e 

profissional, sem perder a 

sua identidade e suas raízes 

fundamentadas nos ideais 

da fraternidade cristã”

José Antonio R. Alves



emprego, que contempla mais de 140 
jovens em experiência de estágio.

A história da instituição remonta ao 
primeiro hospital da Bahia, denomi-
nado Hospital Nossa Senhora das 
Candeias, chamado pelo povo de 
Hospital da Cidade ou Hospital da 
Santa Casa. Referência no setor de 
Saúde, a Santa Casa é responsável 
pelo Hospital Santa Izabel, unidade 
de alta complexidade que possui 525 
leitos, dos quais 75 de UTI e realiza 
80 mil atendimentos de urgência 
por ano, com um volume de procedi-
mentos pelo Sistema Único de Saúde 
(SUS) que representa 66% do total. 

O Santa Izabel realiza 700 cirurgias 
por mês e contabiliza cerca de 600 
consultas por dia. São 27 especiali-
dades médicas, 16 salas de cirurgia 
e três salas de hemodinâmica, que 
integram o mais movimentado cen-
tro de referência cardiovascular da 
Bahia. Unidade de ensino e pesqui-
sa, é considerado o segundo maior 
núcleo de residência médica no esta-
do, com a formação de médicos ha-
bilitados em diversas especialidades. 
A cobertura assistencial abrange a 
Casa de Apoio à Criança Cardiopata e 
a Casa da Criança com Câncer, esta 
última em parceria com a Fundação 
Erick Loeff.

A Santa Casa se destaca, ainda, pelo 
seu patrimônio cultural. O acervo bi-
bliográfi co e documental do seu Cen-
tro de Memória é fonte constante de 
pesquisadores nacionais e internacio-
nais. Destaque para o Museu da Mi-
sericórdia, um dos mais visitados da 
Bahia desde 2007. Sediado em uma 
edifi cação que começou a ser cons-
truída na segunda metade do século 
XVII, entre a Praça da Sé e a Praça 
Municipal, o Museu exibe obras data-
das do século XVII até os dias atuais. 
São cerca de três mil peças de cate-
gorias diferenciadas, entre as quais 
alfaias, mobiliário e pinacoteca. A 

abrangência deste patrimônio é vas-
ta. Contempla um acervo de mais de 
200 imóveis próprios, a Escola Téc-
nica de Enfermagem Rosa Gattorno, 
o Cemitério do Campo Santo, mais 
tradicional da Bahia e dotado de uma 
reserva de mais de 1.800 covas para 
sepultamentos gratuitos, e o Cerimo-
nial Dona Rainha Leonor (Pupileira), 

espaço de elegância e conforto para 
festas e casamentos. Todo o conjunto 
é administrado com profi ssionalismo 
e controle constante, através de audi-
torias internas e externas, o que ga-
rante a sustentação e a perenidade 
desta obra de incalculável valor para 
a sociedade baiana.

“Temos uma configuração única entre as demais pelo 

fato de congregar um conjunto diferenciado de 

atividades sustentáveis, com rigor aos princípios 

tradicionais”

José Antonio R. Alves
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COMEMORAÇÃO DOS 75 ANOS DO 
IBIT/FUNDAÇÃO JOSÉ SILVEIRA

RADAR ABM

A Fundação José Silveira (FJS) relançou o livro “No Cami-
nho da redenção”, de autoria do professor José Silveira. A 
reedição desta publicação, patrocinada pela Associação 
Bahiana de Medicina (ABM) e pelo Conselho Regional de 
Medicina (Cremeb), marca as comemorações pelos 75 
anos do IBIT (Instituto Brasileiro para a Investigação da 
Tuberculose) /Fundação José Silveira. 

Na solenidade comemorativa, realizada em março no 
auditório da FJS, a superintendente da Fundação, Leila 
Lossef Brito, e o médico Geraldo Leite, presidente do Con-
selho de Curadores da instituição, destacaram o apoio 

de lideranças que têm contribuído para o fortalecimento 
da instituição, como o deputado federal Antonio Brito, e 
o vice-prefeito, Edivaldo Brito, além dos presidentes da 
ABM, Antonio Carlos Vieira Lopes, e do conselheiro e ex-
-presidente do Cremeb, Jorge Cerqueira. Ambos destaca-
ram, ainda, a importância do legado deixado pelo eminen-
te professor José Silveira.

“É gratifi cante e honroso homenagear a fi gura do profes-
sor José Silveira que, com sua inteligência e dedicação, 
nos legou esta instituição, com o apoio e os esforços dos 
seus colaboradores, que a transformaram em uma das 
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mais importantes entidades fi lantró-
picas do nosso estado”, afi rmou o 
presidente da ABM, Dr. Antonio Car-
los Vieira Lopes. 

“São sete décadas e meia prestando 
serviços à comunidade não somente 
da Bahia, como do Brasil. O responsá-
vel maior por esses inestimáveis servi-
ços foi o professor José Silveira; estu-
dioso, perseverante, corajoso, ousado, 
que além de suas atividades de médi-
co, cientista e professor, com especial 
pendor para a literatura, escreveu vá-
rios livros, dentre eles o agora reedita-
do, sob o patrocínio do Cremeb e da 
ABM, No Caminho da Redenção”, de-
clarou Dr. Jorge Cerqueira, do Cremeb.

Conforme salientou a superintenden-
te Leila Lossef Brito, “a Fundação 
José Silveira chega aos 75 anos co-
memorando não apenas a excelência 
na prestação de reconhecidos e res-
peitados serviços na área de saúde, 
mas a vida longa de seu fundador, 
professor José Silveira, que com a 

edifi cação de suas obras permane-
ce vivo em nossas lembranças e em 
cada um de nós”. “A contribuição do 
professor José Silveira no estudo da 
tuberculose, na sua gênese, nas suas 
consequências epidemiológicas, é in-
contestável. São 75 anos de uma ins-
tituição que honra a Bahia e o país”, 
disse Dr. Geraldo Leite.

Unidade mãe da FJS, o IBIT foi criado 
pelo médico José Silveira com o pro-
pósito de contribuir para o combate à 
tuberculose e à pobreza na Bahia. A 
instituição se tornou uma referência 
nacional no controle desta doença, 
além de contribuir para a promoção 
da saúde em benefício da parcela 
mais carente da população, através 
de ações de amplo impacto social. 

Com cerca de um milhão de atendi-
mentos por ano, a FJS é responsável 
por iniciativas como a distribuição 
gratuita de mais de um milhão e meio 
de pães de soja e cerca de trezentos 
e sessenta mil litros de leite de soja, 

benefi ciando mais de 120 comunida-
des carentes do estado. Além disso, a 
instituição é mantenedora de núcle-
os assistenciais importantes, como 
o Instituto Bahiano de Reabilitação 
(IBR), em Ondina, e o Centro Pesta-
lozzi de Reabilitação, situado na Ri-
beira.

A solenidade comemorativa foi bas-
tante prestigiada. Também mar-
caram presença o vice-prefeito de 
Salvador, Edivaldo Brito, Lamartine 
Lima, da Faculdade de Medicina da 
Bahia, Maria Rita Lopes Pontes, da 
OSID (Obras Sociais Irmã Dulce), Ro-
gério Vargens, da Academia Bahiana 
de Educação, Maria Inez Farias, do 
Hospital Otávio Mangabeira, Maurí-
cio Dias, presidente da FESFBA (Fe-
deração das Santas Casas, Hospitais 
e Entidades Filantrópicas da Bahia) e 
Gisélia Santana Souza, da Secretaria 
Estadual de Saúde (Sesab), dentre 
outras lideranças.

A par tir da esquerda, Dr. Jorge Cerqueira, Dr. Geraldo Leite, Leila Brito e Dr. Antonio Carlos Vieira Lopes; acima, na direita, os convidados assistem a 
homenagem; e abaixo o relançamento do livro de autoria do professor José Silveira
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SAÚDE EM FOCO

CIÊNCIA ALIADA 
À ARTE MÉDICA
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Praticar a medicina em um 
contexto em que a experiên-
cia clínica é integrada com a 
capacidade de analisar criti-

camente e aplicar de forma racional 
a informação científi ca de forma a 
melhorar a qualidade da assistência 
médica. Esse é o fundamento básico 
da Medicina Baseada em Evidências 
(MBE), descrito no artigo de autoria 
do professor associado doutor e livre 
docente da Faculdade de Medicina 
da Bahia, Antonio Alberto Lopes, que 
enfoca a MBE como “a arte de aplicar 
o conhecimento científi co na prática 
clínica”. 

Na avaliação do cardiologista e pro-
fessor livre docente em Cardiologia 
da Universidade Federal da Bahia 
(UFBA) e adjunto da Escola Bahiana 
de Medicina, Luiz Cláudio Correia, 
a MBE é a medicina da atualidade, 
fi rmada nos avanços científi cos em 
benefício do paciente. Responsável 
pelo canal http://medicinabasea-
daemevidencias.blogspot.com/, ele 
argumenta que, no passado, a ativi-
dade médica se baseava na tradição 
e no mito, o que deixou de ter cabi-
mento com o arsenal de pesquisas e 
o acesso facilitado às fontes de infor-
mação. “A experiência não suplanta 

a qualidade da evidência científi ca. 
Ambas se complementam no coti-
diano da prática clínica”, enfatiza Dr. 
Luiz Cláudio Correia.

Trata-se, sobretudo, de uma mudan-
ça de mentalidade, através da qual 
o profi ssional de medicina passa a 
aliar o referencial da ciência ao seu 
próprio parecer diante de casos que 
exigem um aprofundamento analíti-
co. De acordo com Dr. Antonio Alberto 
Lopes, “evidências que vêm de estu-
dos realizados com grupos de pacien-
tes ajudam a tomar as decisões mais 
acertadas, mas não podem ser des-
vinculadas da experiência clínica”.

“Para fazer a avaliação da qualidade 
das informações publicadas, é funda-
mental ter conhecimento básico de 
metodologia de pesquisa, algo bas-
tante acessível nos dias de hoje”, ar-
gumenta o especialista Luiz Cláudio 
Correia. Ele chama a atenção para 
outros aspectos que precisam ser 
considerados, como o bom senso, 
pois nem tudo o que está bem evi-
denciado tem viabilidade na prática, 
e a análise criteriosa, indispensável 
para avaliar o que é plausível e o que 
não está bem fundamentado.  

No contexto da MBE, conforme salien-
ta o professor Antonio Alberto Lopes, 

Dr. Luiz Cláudio Correia

o problema deve enfocar o paciente. 
“Ao defi nir o problema, deve ser feito 
um balanço entre precisão e prolixi-
dade. Dependendo de cada situação, 
existem determinadas características 
do paciente que devem ser levadas 
em consideração na descrição do 
problema, de forma a facilitar a locali-
zação das informações necessárias”, 
diz ele no artigo em questão.

Segundo descreve o professor Anto-
nio Alberto Lopes, “na prática clínica, 
as dúvidas que surgem ao se procu-
rar resolver problemas de pacientes 
são as principais fontes de questões 
para a MBE. O desenvolvimento do 
raciocínio clínico, formação científi -
ca, atitudes de autoaprendizagem e 
capacidade de integrar conhecimen-
tos de diversas áreas são fundamen-
tais”.

Dr. Antônio Lopes

Na MBE o indivíduo deve ser capaz de:

1. Elaborar questões relacionadas 
com problemas que afetam ou po-
dem afetar a saúde das pessoas;

2. Pesquisar efi cientemente as fontes 
de informação para responder a ques-
tão;

3. Avaliar a qualidade, o signifi cado e 
a aplicabilidade da informação para 
a solução do problema;

4. Aplicar adequadamente a informa-
ção para resolver o problema.

Dica útil: Resumos de artigos publi-
cados em revistas indexadas no ME-
DLINE podem ser localizados através 
do PUBMED - www.pubmed.gov ou 
www.pubmed.org

Observações importantes

Fonte: Dr. Antônio Lopes





RADAR ABM

A Associação Bahiana de Medici-
na (ABM), através do seu Depar-
tamento de Assuntos Científi cos, 
desenvolve um trabalho de am-

plo alcance para apoiar a contínua qua-
lifi cação dos médicos e profi ssionais de 
saúde. Através de convênio estabeleci-
do desde 2009 com a Universidade 
Federal da Bahia (Ufba), a instituição 
abriga em sua sede a biblioteca vir-
tual, que atua na área de educação 
continuada com ênfase nas ativida-
des de pesquisa, produção, editora-
ção e padronização em publicações 
científi cas médicas.

A comunidade médica conta com 
estrutura qualifi cada do serviço de 
Apoio à Atividade Médico-Científi ca 
(AAMC) disponibilizado pela ABM. 
“Este núcleo presta suporte gratuito 
às atividades acadêmicas e/ou cien-
tífi cas com acesso às principais fon-
tes de informação, tais como Bireme, 
PubMed, SciELO, UpToDate e periódi-
cos Capes.  Coloca, ainda, à disposi-
ção dos associados da ABM a busca 
de artigos, com envio por email dos 
resultados encontrados”, informa o 
diretor do Departamento Científi co da 
ABM, Dr. Jorge L. Pereira Silva.

A unidade também proporciona aos 
médicos serviços voltados à assesso-
ria acadêmica, que incluem revisão 
e ordenação de referências, revisões 
ortográfi cas e gramaticais, tradução 
e formatação de estilos em trabalhos 
científi cos, confecção de pôster cien-
tífi co, inserção de dados na Platafor-
ma Lattes do CNPq, design gráfi co e 
web design.  As atividades são execu-
tadas em valores acessíveis. 
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APOIO À PESQUISA E À 
FORMATAÇÃO 
DE TRABALHOS 

MÉDICO-CIENTÍFICOS

RADAR ABM

Principais atividades da 
assessoria acadêmica 

O núcleo de assessoria acadêmica 
sediado na ABM tem vários anos de 
experiência na formatação dos mais 
diversos trabalhos médico-científi cos. 
“Cuidamos de tudo, desde a forma-
tação do trabalho de acordo com as 
normas técnicas e os mais modernos 
recursos de design gráfi co até a im-
pressão, com a entrega do material 
pronto para o cliente”, afi rma Silvana 
Pereira, coordenadora do AAMC e 
pós-graduanda em Jornalismo Cientí-
fi co e Tecnológico pela Faculdade de 
Comunicação da UFBA.

Os principais serviços realizados pelo 

núcleo de Apoio à Atividade Médico-
-Científi ca, com descontos para os 
médicos associados da ABM, são os 
seguintes:

• Digitação 

• Revisão de língua portuguesa 

• Tradução de textos (línguas inglesa 
e francesa) 

• Normatização de referências biblio-
gráfi cas , com base na ABNT, VANCOU-
VER ou APA (Checagem do sistema de 
chamadas, uso de citações e referên-
cias bibliográfi cas das publicações ci-
tadas na pesquisa de acordo com as 
normas)

• Formatação de trabalhos científi -
cos, em forma de artigos, monogra-
fi as, dissertações e teses (Padroni-
zação de acordo com as normas da 
ABNT)

• Conversão de materiais em forma-
to PDF;

• Impressão em laser preto e branca 
ou colorida

• Encadernação em espiral e capa 
dura; 

Dr. Jorge L. Pereira-Silva Silvana Pereira

• Adequação de memorial descritivo 
(Apoio técnico para seleção, ordena-
mento, digitação, correção de língua 
portuguesa e editoração eletrônica)

• Diagramação e impressão de pôs-
ter científi co

• Confecção de apresentação em 
Power Point (Desenvolvimento de 
layouts exclusivos, inserção de ima-
gens, vídeos, gráfi cos e tabelas)

• Inserção de dados do Curriculum 
Vitae na Plataforma Lattes do CNPQ 
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Os inúmeros e diversos pa-
raísos naturais ao redor do 
mundo encantam e inspi-
ram médicos a buscarem 

nestes belos cenários seu esporte ra-
dical preferido. Aproveitando sempre 
os atrativos do local escolhido, eles 
encontram espaço para a prática de 
montanhismo, rapel, mountain bike, 
trilhas, escalada, entre outros. Em 
meio a tantas opções, há quem tenha 
passado por mais de uma dessas ati-
vidades na natureza.

É o caso do gastroenterologista Elie-
zer Júnior, que já praticou alpinismo, 
surf, paraquedismo, rapel, rafting, 
ski na neve, snowboard e wakeboard. 
“A paixão por esportes na natureza 
vem desde criança, quando pratica-
va mountain bike. Na adolescência 
surfei bastante e há poucos anos 
comecei a esquiar na neve e fazer 
snowboard. Aqui em Salvador tenho 
praticado o wakeboard, que é feito na 
água, com uma prancha puxada por 
uma lancha ou jet ski”, conta.

Mas é o alpinismo seu esporte prefe-
rido. “Ele exige diversas habilidades 
físicas e mentais, e me proporciona 
maior contato com a natureza sel-
vagem. Devido ao ar rarefeito, ver o 
céu em alta montanha é algo mágico, 
tem-se a sensação de que as estre-
las estão bem pertinho”. Entre suas 
experiências, ele relata que esca-
lar o Mont Blanc du Tacul, cume no 
Maciço do Monte Branco, nos Alpes 
Graios, na França, foi a maior loucura 
que já fez na vida. “Subi sozinho, sem 
guia e sem equipe. Cheguei ao cume 
na coragem e na raça, e quase morri 
na descida durante uma avalanche”, 
lembra.

Para Eliezer Júnior, esta foi a situação 
mais inusitada que passou entre as 
diversas experiências vividas com os 
esportes radicais. Ele conta que já 
tinha feito o cume do Mont Blanc e 
estava no segundo dia de descida, 

quando aconteceu o acidente. “Es-
tanquei com neve um sangramento e 
desci a montanha sozinho até achar 
ajuda”, completa. Já a expedição ao 
Monte Aconcágua, montanha mais 
alta das Américas, na Cordilheira dos 
Andes, foi mais planejada, com um 
bom guia e equipe de apoio.

Para conciliar a medicina com os trei-
nos e práticas, Eliezer Júnior aposta 
em um pouco de planejamento. “Meu 
tempo é precioso e procuro otimizá-lo 
ao máximo. Assim consigo viabilizar 
trabalho, família e esportes. Acordar 
cedo ajuda muito, o dia rende mais”, 
explica. 

Mesmo tendo conhecido lugares 
belíssimos ao redor do mundo, é no 
Brasil que está seu paraíso ecológico 

preferido: Rio de Contas. “Lá escalei 
a Serra das Almas e o Pico do Itobira, 
de onde se tem uma visão incrível da 
Chapada Diamantina”.

Agora, sua próxima aventura será es-
calar o Kilimanjaro, montanha mais 
alta da África, na Tanzânia, que fi ca 
no meio de um dos territórios mais 
selvagens do mundo, com leões, ri-
nocerontes, elefantes, ou seja, com 
uma fauna riquíssima. Depois da es-
calada, o médico fará um safári foto-
gráfi co na região. 

No preparo ele tem feito um intenso 
treinamento aeróbico, com corridas 
de rua ou na esteira de três a qua-
tro vezes por semana e musculação 
duas vezes por semana. “Esse re-
forço muscular é necessário, princi-

Dr. Eliezer  Junior 
praticando rafting em 

Itacaré

Dr. Eliezer em salto 
de paraquedas 

em Itaparica

Após escalada no 
Mont Blanc, em 

2004

VIDA MELHOR

INSPIRADOS 
PELA 

NATUREZA
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Dr. Roney Sant’Anna 
na saída do Vale do 
Pati apos três dias

Final de tarde na lagoa 
formada pela 
Cachoeira da Fumaça

palmente para as costas devido ao 
grande peso da mochila, que chega 
aos 25 quilos”. Quanto ao desafi o 
de encarar o Monte Everest, maior 
montanha sobre a superfície da Ter-
ra, na Cordilheira do Himalaia, loca-
lizada na fronteira entre a China e o 
Nepal, fi cará para outro momento. “O 
Everest é o grande sonho de todo al-
pinista e também o meu. Deveria ser 
agora, mas optei por fazer primeiro 
o Kilimanjaro. Tudo no seu tempo!”, 
completa.

Também apaixonado por esportes 
praticados na natureza, o cirurgião 
ortopedista Roney Sant’Anna já fez 

mos muito rápido, em três dias. O ide-
al seria pelo menos cinco dias para 
poder explorar e aproveitar melhor 
o lugar, mas foi fantástico!”, lembra. 
Para Roney Sant’Anna, nas trilhas 
sempre se tira uma lição. Na primei-
ra que fez, por exemplo, percebeu o 
quanto difi cultou a atividade ter leva-
do coisas demais e desnecessárias. 
“Me deparei com um paredão que tí-
nhamos que escalar e com a mochila 
pesada foi bem mais difícil”.

A segunda trilha que fez é a que ele 
chama de a mais radical, que foi a 
da Cachoeira da Fumaça. “Fizemos 
as duas trilhas, por cima e por baixo, 
no mesmo dia. Após a cachoeira lá 
do alto, descemos com o guia pelo 
Morro do Macaco, seguindo o ria-
cho formado pela queda d’água, até 
chegar ao pé dela”, conta. Ele relata 
que chegou ao seu limite quando já 
estava próximo à parte de baixo da 
Cachoeira da Fumaça. “Foi bastante 
cansativo, por que a mata era com-
pletamente fechada. Mas quando 
você chega compensa tudo, é outra 
dimensão do que você vê lá em cima. 
“Sem duvida, um momento de con-
templação total”.

Para Roney Sant’Anna, esta paixão 
pela busca de esportes praticados 
em belos paraísos ecológicos surgiu 
por uma infl uência de seu pai, que 
era muito ligado a atividades na natu-
reza. “Ele costumava praticar caçada 
e pescaria, e sempre me levava. Acho 
que esse contato desde pequeno 
foi o que despertou meu interesse”. 
Hoje, essas atividades são para ele 
como uma fuga da correria do dia a 
dia. “Atividades como estas são como 
uma meditação forçada. Você se des-
liga de tudo. Não há nada melhor 
para sair da rotina e se desestressar. 
Essa sensação de se desconectar do 
mundo é maravilhosa”, ressalta.

surf, mergulha sempre que pode, e 
já há algum tempo passou a desfru-
tar do universo das trilhas. “Comecei 
a fazer trilhas quando fui morar em 
Belo Horizonte para fazer especializa-
ção. Lá eu fazia todo fi m de semana 
no Parque Mangabeiras, e foi a partir 
daí que tomei gosto. Aqui já pratico 
com uma frequência menor, já que 
é preciso sair de Salvador, o que é 
mais difícil conciliar com o trabalho”, 
explica.

Aqui na Bahia, a Chapada Diamanti-
na é seu destino favorito. “Logo que 
voltei, minha primeira aventura foi a 
clássica trilha do Vale do Patí. Fize-
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Hospital Santa Izabel,
Tecnologia e Inovação

Referência no Nordeste em assistência de alta 
complexidade nas especialidades de cardiolo-
gia, neurologia, ortopedia, oncologia, otorrino-
laringologia e reumatologia, o Hospital Santa 
Izabel vem realizando uma série de investimen-
tos para ampliar a atual estrutura de atendimen-
to, adquirir modernos equipamentos, qualificar 
processos e equipes profissionais, realizar diag-
nósticos mais detalhados e cirurgias cada vez 
menos invasivas. 
No total são 28 projetos em execução, que al-
cançam novos serviços e melhoria de estrutura, 
incluindo leitos de UTI, novo serviço de ima-
gem com a inserção de PET-CT, gama-câmara, 
tomógrafo de 128 canais e ecocárdio, dentre ou-
tros.  
Destaque também para o novo centro de abas-
tecimento farmacêutico, novos serviços de gas-
troenterologia e pré-internamento, reforma de 
apartamentos com moderno padrão de hotela-
ria e para o avanço das obras de construção do 
Instituto Baiano do Câncer, que vai integralizar 

Conheça Melhor o Santa Izabel, 
vai lhe fazer muito bem.

Marcação de Exames e Consultas: 
71 2203 - 8100
Telefone Geral:
71 2203 - 8444
Praça Conselheiro Almeida Couto, 500, 
Nazaré, Salvador - BA. www.hospitalsantaizabel.org.br

num único espaço a assistência multidisciplinar 
necessária ao paciente oncológico. 
Todas estas intervenções são executadas em 
sintonia com o planejamento estratégico, as 
mudanças do padrão epidemiológico da popula-
ção e a vocação do Santa Izabel, que é reconhe-
cido pelo MEC como Hospital de Ensino e hoje 
é o principal Centro Formador da Bahia, com 
um programa de residência médica em 15 áreas 
e um abrangente sistema de internato médico, 
que há 30 anos tem a preferência dos alunos em 
Cardiologia e Clínica Médica. Também estão 
sendo ampliadas as parcerias com as institui-
ções nacionais e internacionais, possibilitando 
intercâmbio para os profissionais médicos.
Este processo atual de expansão vai garantir ao 
Santa Izabel um novo modelo hospitalar, que 
melhora o padrão de atendimento, prioriza a as-
sistência de maior complexidade e reduz o tem-
po de internação em razão de novas terapêuti-
cas. Tudo isso sem esquecer o que para nós é 
essencial: o calor humano. 
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FAROL DAS ESTRELAS

CONVITE IRREVERENTE PARA 
A MOQUECA DE OVO DO JUCÁ NUNES

Em pânico, assustado, extremamen-
te instável e nervoso. As bolsas de va-
lores mundiais, em destaque o Índice 
Dow Jones e a Bovespa, acionaram 
seu dispositivo de segurança Stop 
Loss ao atingirem a queda de 10% 
nos primeiros 30 minutos de pregão. 

Assim amanheceram os mercados 
fi nanceiros de todo o mundo, puxa-
dos, principalmente, pelas empresas 
de commodities Sadia e Perdigão, na 
ocasião do dia 29 de janeiro de 2010. 
O motivo: o rebuliço causado por par-
te da empresa interlaguense Granja 
Jucá Nunes, fi liada ao ‘Vania Jucá Nu-
nes Eco-Resort and Spa Mega Power 
Interclub’, com a compra de todas as 
galinhas chocadeiras do mercado. 
Todas as dúzias de ovos colocadas 
por essas galinhas foram quase insu-
fi cientes para suprir as necessidades 
da quituteira Delza e sua assistente 
Elineide no preparo da Moqueca de 
Ovo do Nunes. 

Ao que tudo indica, num primeiro 
momento os gestores da economia 
mundial, dentre eles os presidentes 
do FED e do Banco Central do Brasil, 
Ben Bernake e Henrique Meireles, 
respectivamente, queriam a cabeça 
do causador de tamanha tragédia, 
preocupados com uma possível nova 
bolha causadora de crise mundial. 
Afi nal de contas, o mundo ainda está 
se recuperando da crise imobiliária 
de Subprime, causada pelos ganan-
ciosos americanos. 

Entretanto, descoberto o motivo, viu-
-se que tudo não passava de um sus-
to e que a preocupação não tinha fun-
damento. Foi neste momento que, no 

deste lindo movimento, Sr. Nunes.”

Resumindo, tanto Lula quanto Mr. 
Obama marcarão presença e de-
gustarão a nossa iguaria e do nosso 
resort. Lembrem-se que será a se-
gunda visita do nosso presidente ao 
nosso ‘Vania Jucá Nunes Eco-Resort 
and Spa Mega Power Interclub’, no 
intervalo de apenas um ano, afi nal 
de contas ele trouxe Hugo Chaves de-
zembro passado, aproveitando o En-
contro de Cúpula da América Latina 
e Caribe. É, pessoal, vejo que a Praia 
de Inema está, aos pouquinhos, ar-
ranjando um forte concorrente para 
as férias do nosso executivo.

Consequências indiretas também 
puderam ser notadas no ramo de be-
bidas, uma vez que a Ambev se viu 
obrigada a dobrar sua capacidade 
produtiva para atender ao pedido do 
Nunes. Sem contar que a indústria 

intuito de amenizar as tensões, entra-
ram em cena a fi gura dos presidentes 
Lula e Barak Obama, o primeiro pe-
dindo desculpas pelo mal-entendido 
e o segundo pedindo cadastramento 
na lista de convidados da Moqueca 
de Ovo, uma vez que eles consideram 
uma falta gravíssima a ausência em 
um evento deste porte. 

Em nota, através da sua assessoria 
de imprensa, Lula disse: “Peço since-
ras desculpas pela confusão causada 
pelo nosso governo, sem antes saber 
o motivo da instabilidade fi nanceira 
do nosso mercado. Mais convidados, 
mais ovos. Mais ovos, mais galinhas. 
Mais galinhas, mais granjas. Mais 
granjas, mais emprego. 

Mais emprego, Fome Zero se destaca 
e renda se distribui de uma maneira 
mais justa neste país. É com essa fi lo-
sofi a que não posso deixar de compa-
recer a esse evento que tanto incen-
tiva a nossa economia, e conhecer o 
companheiro idealizador e bem feitor 

farmacêutica também encontrou difi -
culdades no fornecimento de Engov, 
Neosaldina e Dorfl ex.

Além de importantes personalidades, 
foi confi rmada, mais uma vez, a pre-
sença do Tenor Marcos Jucá, aquele 
mesmo que desbanca com tranquili-
dade Sr. Pavaroti, para mais uma per-
formace memorável.

É, pessoal, é com a alegria e irreve-
rência de sempre que nós, familia 
Jucá Nunes, fazemos o convite para 
mais uma Moqueca de Ovo do Nunes.

*Texto enviado por Ricardo Jucá Nu-
nes, fi lho do cardiologista Maurício 
Nunes, anfi triões da famosa e ani-
mada moqueca de ovo, alusivo ao 
antológico evento no ano de 2010. 
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Os contrastes da medicina 
além das fronteiras

A prática da medicina é universal 
e capaz de ultrapassar barrei-
ras inimagináveis. A beleza e a 
relevância desse trabalho mexe 

com os profi ssionais de tal forma que 
eles buscam desbravar os mais diferen-
tes territórios indo atrás de experiências 
fora do seu país de origem, seja em 
nações subdesenvolvidas ou países de 
primeiro mundo, apresentando serviços 

médicos aos mais variados povos. O 
saldo é de histórias e conquistas ines-
quecíveis, mesmo tendo como percalço 
inúmeras difi culdades no exercício da 
profi ssão em realidades completamen-
te diferentes das do Brasil. O ginecolo-
gista e obstetra Pablo Sales é um des-
ses médicos e tem muito para contar 
sobre a sua “missão” na África. “Nem 
imaginei que após cinco anos ainda 

voltaria a falar publicamente sobre isso, 
e é bom saber que outras pessoas se 
interessam pelo tema”. A paixão pela 
medicina vem desde a infância, assim 
como a fascinação pela África, o que o 
levou a buscar as duas coisas juntas em 
livros, fi lmes e documentários. Quando 
entrou na faculdade começou a querer 
ser um daqueles personagens, mas, ao 
mesmo tempo, enfrentava empecilhos 
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Dr. Pablo Sales e a sua “missão” na África

para trabalhar como médico na África, 
que foram a maturidade e a acomoda-
ção que vem junto com ela. 

Em meio às difi culdades, certa vez foi 
assistir ao fi lme “O último rei da Escó-
cia”, que mostra um pouco da vida de 
um médico sem fronteira na África, e já 
saiu do cinema cheio de ideias. “Saí eu-
fórico, com aquela criança inquieta den-
tro de mim mais viva do que nunca. Pro-
curei um amigo alemão, cirurgião que 
tinha uns contatos, e me ofereci para 
trabalhar na África”, conta. Pablo Sales 
foi mandado para a África subsaariana, 
no interior da Nigéria, onde passou dois 
meses. 

Ao longo do período que fi cou por lá, o 
que mais marcou o médico foi a miséria 
absoluta e homogênea. “Aqui no Brasil 
nós temos miséria, mas ela é mesclada 
com condições mais favoráveis. Traba-
lhei em uma cidade de 500 mil habitan-
tes onde quase não havia luz elétrica”, 
lembra. Outro ponto que também cha-
mou a atenção foi a presença de reli-
giões fundamentalistas e da violência 
entre as tribos. 

Quanto ao sistema de saúde africano, 
ele relata as percepções que teve na vi-
vência e prática da medicina na Nigéria. 
“Um país que foi tão maltratado por sé-
culos é como um doente crônico na UTI. 
Tem feridas que talvez não cicatrizem 
nunca. E assim é o sistema de saúde 
de lá, sem recursos e desorganizado”. 
Mas, mesmo com as difi culdades en-
frentadas, experiências como esta são 
de grande importância na vida profi ssio-
nal de um médico. 

“Quando trabalhamos em outros paí-
ses, começando a ver a solução de pro-
blemas de ângulos diferentes, começa-
mos a relativizar todos esses protocolos 
que estão tão em voga”, ressalta. Na 
Nigéria, seu maior desafi o como médico 
foi ter que desempenhar papéis além 
da sua especialidade, de ginecologista e 
obstetra. “Tive que operar apêndice, fa-
zer as minhas próprias anestesias e ain-

da ser o neonatologista!”, recorda. Para 
ele, enquanto profi ssional, também foi 
difícil ver a AIDS dizimando famílias e 
não poder fazer profi laxia com AZT, por 
falta do medicamento. “Nesse quesito o 
Brasil está de parabéns”, reforça.

Pablo Sales tem os dois meses que fi -
cou na África como inesquecíveis, pois 
foi um período em que estudou muito 
por necessidades imediatas. “Aprendi 
a exercitar a arte do improviso quando, 
por exemplo, transfundi sangue da cavi-
dade peritoneal de volta para a paciente 
que estava com gravidez ectópica, em 
grave choque hemorrágico, e ela sobre-
viveu”, lembra. 

AMPLIANDO HORIZONTES 

Já o urologista Carlos Oliveira teve sua 
vivência em países de primeiro mundo, 
tendo passado pela Alemanha, onde 
fi cou por cerca de sete anos e fez sua 
especialização e a preparação da tese 
de doutorado pela Universidade federal 
de Mainz J. Guttemberg, sob a regência 
do Prof. R. Hohenfellner, além da Itália 
e dos Estados Unidos. “Na Alemanha 
participei de vários momentos mágicos 
da evolução da urologia mundial, como 
o desenvolvimento de autovacinas anti-
tumorais, geração de tratamento de cál-
culos renais por vias novas – máquinas 
e endoscópios -, além da cirurgia percu-
tânea renal”, conta. 

Na sua passagem pela Itália, em curso 
no Hospital San Raffaele de Milão, viveu 
a possibilidade da realização de cirurgia 
percutânea e litotripsia extra corpórea. 
Durante a jornada no exterior, também 
passou algum tempo no Hospital de 
Londres e no serviço de Urologia da 
Cleaveland Clinic, em Detroit, nos Es-
tados Unidos. “A maior motivação foi a 
busca do saber na área e a realização 
do doutorado. Contudo, a experiência 
de viver em outro país, novas culturas e 
povos, está no meu interno. A busca de 
alargar esta fronteira médica, a cultura 
e o aprendizado, são um trio especial 
na formação do indivíduo”, ressalta o 

médico, reforçando a importância da 
escolha de um centro de formação na 
área especifi ca que tenha aceitação e 
comprovação internacionais. 

O período passado e vivido na Alema-
nha, numa universidade de 600 anos, 
com estrutura imensa voltada para o 
saber e a excelência na pesquisa e ensi-
no, foi o que mais marcou. “A formação 
junto ao serviço do Prof. Hohenfellner foi 
crucial na minha formação como urolo-
gista e como homem, valorizando a éti-
ca e o ser humano”, ressalta. Já na In-
glaterra, o urologista viveu a criação de 
um sistema muito formal, efetivo, porém 
engessado. 

Carlos Oliveira aponta que os sistemas 
de saúde europeus estão entre os mais 
sólidos do mundo, com assistência e es-
tado social, com valorização e ênfase no 
ser humano e no seu cuidado. “A Alema-
nha, em especial, goza de excelente sis-
tema de saúde pública em geral, onde 
dos mais abonados é retirada mais 
e dos outros menos, em progressão. 



Mas todos recebem igualitariamente o 
melhor serviço. Penso que, no entan-
to, com o encarecimento do serviço de 
saúde este sistema terá difi culdades no 
futuro”. 

Depois de todas as experiências vividas, 
para ele a difi culdade no exterior passa 
inicialmente pelo idioma, depois pela 
adaptação ao novo e à nova cultura. 
Segundo o médico, a aceitação como 
membro do serviço é outro importante 
passo. “Interesse e disposição para o 
trabalho são fundamentais. Economia 
e suporte preenchem o outro espaço. 
Após estas fases, caso você se adapte 
e seja aceito, demonstrando seu valor, 
estará aberto o canal para a progressão 
e inclusão no sistema. Aí não se quer 
mais sair”, reforça.

Hoje, Carlos Oliveira aproveita para, 
sempre que pode, ir a congressos ou 
cursos fora do país. “A oportunidade de 

Dr. Carlos Oliveira 

“Interesse e disposição 
para o trabalho são 

fundamentais. Economia e 
suporte preenchem o outro 
espaço. Após estas fases, 
caso você se adapte e seja 
aceito, demonstrando seu 
valor, estará aberto o canal 

para a progressão e inclusão 
no sistema. Aí não se quer 

mais sair”

sair para continuar o aprendizado médi-
co envolve o estudo na busca do melhor 
para o seu paciente. Com meus internos 
ou residentes procuro sempre estimulá-
-los a sair daqui e ver outros centros de 
excelência. É fundamental”, completa.

PÓS-GRADUAÇÃO NA ÁREA DE SAÚDE

ATUALIZAÇÃO NA ÁREA DE SAÚDE

INFORMAÇÕES E INSCRIÇÕES

MBA em Saúde - Gestão Hospitalar
Gestão em Saúde Pública
Farmacologia Clínica
Saúde do Trabalhador
Dor e Cuidados Paliativos

BLS - Suporte Básico de Vida

MVA - Manejo de vias Aéreas

MPHT - Manejo Pré-Hospitalar no Trauma

Realização:

ACLS - Suporte Avançado de Vida em Cardiologia 

PALS - Suporte Avançado de Vida em Pediatria

MCI - Manejo Clínico do Infarto

ATUALIZA CURSOS 
(71) 3444-7971 | 3240-7171 
atualiza@atualizacursos.com.br 
www.atualizacursos.com.br

HOSPITAL EVANGÉLICO DA BAHIA     HOSPITAL EVANGÉLICO DA BAHIA     

HOSPITAL EVANGÉLICO DA BAHIA     

UMA NOVA ESTRUTURA E O CARINHO DE SEMPRE

Emergência Geral e Ortopédica 24 horas
UTI Geral com equipamentos modernos de alta tecnologia

Centro Cirúrgico com Arco C
Laboratório de Análises Clínicas

Centro de Bio Imagem
Tomografi a Computadorizada

Ultrassonografi a e Laparoscopia

www.heb.org.br
(71)3357-8890

Avenida Dom João VI, n.1291-Brotas

Di
re

to
r T

éc
ni

co
: M

ar
co

 A
ur

él
io

 d
e 

M
ira

nd
a 

Fe
rr

ei
ra

 - 
CR

M
 - 

BA
 3

.4
47



42 | Revista ABM | Abril 2012 Abril 2012 | Revista ABM | 4342 | Revista ABM | Abril 2012

ARTIGO MÉDICO

O programa de Residência 
Médica (RM) consiste na 
modalidade de ensino de 
pós-graduação mais efi cien-

te de treinamento profi ssional médi-
co, envolvendo o aprimoramento emi-
nentemente prático de determinada 
especialidade. Na Bahia, o ingresso 
para a RM ocorre através da sele-
ção unifi cada no estado, por meio 
de prova teórica objetiva de múltipla 
escolha, em fase única. Com base no 
escore obtido, os médicos escolhem 
em qual programa de RM do estado 
desejam ingressar, de acordo com o 
número de vagas oferecidas em cada 
hospital para a especialidade deseja-
da. Submetem-se a esta seleção um 
crescente número de médicos baia-
nos e de outros estados. Em 2010, 
a prova foi realizada no início de 
dezembro, antes dos resultados da 
grande maioria dos outros concursos 
nacionais. Há, porém, uma percep-
ção de que um número signifi cativo 
de recém-formados optam por não 
realizar o concurso para RM.

Diante desta percepção, com a parti-
cipação dos acadêmicos – atualmen-
te médicos – Dra. Camila Loureiro, 
Dra. Natalie Almeida, Dra. Verena 
Mascarenhas, Dra. Tatiane Camuru-
gy e Dra. Luana Magalhães, elabora-
mos um estudo, publicado no mês de 
março de 2012 na Revista Brasileira 
de Clínica Médica, com o objetivo 
de avaliar a frequência de médicos 
recém-formados de faculdades em 
Salvador/BA que não se submete-

ram ao concurso de RM no estado, e 
identifi car os motivos pelos quais op-
taram por não realizá-lo. Este estudo 
foi aprovado pelo Comitê de Ética em 
Pesquisa do Hospital Santa Izabel - 
CEP Professor Celso Figueroa. 

Foi confrontada a lista de candidatos 
à vaga de RM na Bahia em dezembro 
de 2010 disponibilizada na internet 
pela empresa responsável pelo con-
curso (Consultec) com as relações 
dos 413 recém-formados das três 
faculdades de Medicina de Salvador/
BA: Escola Bahiana de Medicina e 
Saúde Pública (EBMSP), Faculdade 
de Tecnologia e Ciências (FTC) e Uni-
versidade Federal da Bahia (UFBA). 
Duzentos e oitenta e quatro (68,8%) 
dos recém-formados de Salvador/BA 
prestaram este concurso, além de 
outros candidatos de anos anterio-
res de outras cidades e estados. Ao 
todo, 129 (31,2%) recém-formados 
não participaram do concurso unifi -
cado da Bahia. Um maior percentual 
de ex-alunos da UFBA não prestou o 
concurso (37,8%), enquanto 29,3% 
dos egressos da EBMSP e 13,2% 
provenientes da FTC também não o 
realizaram. Há uma maior chance 
de submeterem-se ao concurso os 
formandos do fi nal do ano (76,7%), 
enquanto apenas 58% dos forman-
dos do meio do ano prestaram o con-
curso.

Durante o mês de abril de 2011, fo-
ram analisadas as respostas dos 
recém-formados que não realizaram 

Gilson Soares Feitosa-Filho

Professor da EBMSP e das Residências de 
Clínica Médica e de Cardiologia do Hospital 

Santa Izabel - SCMBA

Doutorado em Cardiologia pelo InCor-USP

Diretor Científi co da Sociedade Norte-Nordes-
te de Cardiologia

Membro da Comissão Julgadora de Título de 
Especialista da Soc. Brasileira de Cardiologia

RESIDÊNCIA 
MÉDICA NA BAHIA
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o concurso unifi cado na Bahia a uma 
única pergunta padronizada de res-
posta espontânea e aberta: “Qual o 
principal motivo que o levou a não 
fazer concurso para a residência do 
SUS-Bahia no ano passado?” As res-
postas foram registradas da forma 
mais completa possível, interpreta-
das em conjunto por todos os pes-
quisadores envolvidos e classifi cadas 
conforme análise categorial.

Dos 129 que não fi zeram o concurso, 
foi possível contato com 94 indivídu-
os. Três destes recusaram participa-
ção no estudo. Por meio da análise 
minuciosa das respostas dos 91 con-
tatados que consentiram a participa-
ção, foi possível classifi car os padrões 
de respostas em cinco categorias: 1) 
motivo fi nanceiro (41%), 2); sem inte-
resse na residência local na área de 
seu interesse (37%), 3); necessidade 
de deslocamento (10%), 4); sensação 
de despreparo para a prova (4%), 5); 
outros motivos (8%).

O curso de Medicina é um curso lon-
go e caro. Mesmo entre os alunos de 
faculdades públicas, os gastos com 
livros, simpósios, congressos, cursos 
extracurriculares, entre outros, costu-
mam ser altos. Alguns dos recém-for-
mados terminam a graduação com 
compromisso de quitar dívidas com o 
programa FIES. Novos compromissos 
fi nanceiros costumam ser adiciona-
dos aos prévios após a formatura. O 
valor da bolsa do programa de RM de 
60 horas semanais vigente no Brasil 
é de R$ 2.338,06. Por carga horária 
semelhante, é possível, mesmo ao 
recém-formado, obter remunerações 
maiores através de plantões e/ou 
ambulatórios – ainda que, por vezes, 
submetendo-se a condições inapro-
priadas de trabalho e sem uma de-
vida experiência para determinadas 
situações.

As turmas formadas no meio do ano 
de 2010, independentemente da fa-

culdade, foram as que mais aponta-
ram o motivo fi nanceiro como razão. 
É possível sugerir que o ingresso no 
mercado de trabalho com superior 
remuneração em relação à ofereci-
da pela bolsa de RM seja um fator 
que torne menos atraente o ingresso 
imediato nos programas de RM. Além 
disso, muitos formandos citaram pos-
suir dívida a quitar com o FIES, en-
quanto outros referiram a necessida-
de de acumular reservas fi nanceiras 
para garantir autossustento durante 
o período da RM. 

Foi citado por um dos entrevistados o 
fato de não possuir recurso fi nanceiro 
para realizar um curso preparatório 
para a prova de RM. Esta modalidade 
preparatória tem sido realizada por 
quase todos os graduandos atual-
mente. Cursos preparatórios prolife-
raram tanto quanto a procura, alguns 
com signifi cativo aumento em suas 
mensalidades. A rigor, não deveriam 
ser necessários, fi cando o dever de 
bem preparar o aluno a cargo de 
suas respectivas faculdades. Particu-
larmente, acredito que o nosso mo-
delo de prova realizado favorece uma 
ênfase muito grande no treinamento 
teórico em detrimento do treinamen-
to prático.

O segundo motivo mais apontando 
foi a falta de interesse nas RM lo-
cais nas especialidades escolhidas, 
o que suscita refl exão. Todos os en-
trevistados eram recém-formandos e, 
portanto, tinham como opção áreas 
básicas ou especialidades sem pré-
-requisitos. 

Obviamente fatores que vão além de 
uma análise comparativa da qualida-
de das residências podem ser apon-
tados, como, por exemplo,  o desejo 
de desbravamento de novas frontei-
ras, tão comuns nos jovens dessa fai-
xa etária, podem comprometer essa 
decisão apontando de forma aligeira-
da para a qualidade do que se pratica 

aqui. É, no entanto, oportuno consi-
derar que, apesar de a saúde ser 
sempre apontada como prioridade 
dos governos ano após ano, percebe-
-se que a falta de infraestrutura ade-
quada em determinados hospitais 
ou especialidades leva alguns médi-
cos recém-formados a buscarem em 
serviços de outros estados melhores 
condições para continuar seu proces-
so formativo. 

Assim, a despeito do enorme esforço 
de um grande número de precepto-
res abnegados em bem desenvolver 
o ensino nos programas de RM em 
nosso estado, um investimento maior 
é desejável, não somente incremen-
tando bolsas de RM, mas também 
melhorando infraestrutura e serviços.

Por fi m, fi ca diante de todos nós o 
grande desafi o a ser resolvido. Não 
é possível conceber a prática médica 
atual, com seu enorme grau de as-
pectos técnicos e de conhecimentos 
envolvidos, sem a residência médica. 
De alguma forma a residência médi-
ca deveria ser prioritária e garantida 
para todos.

Na época da Faculdade, par ticiparam do estudo 
as médicas Camila Loureiro, Natalie Almeida, 
Verena Mascarenhas, Tatiane Camurugy e Luana 
Magalhães

ARTIGO MÉDICO
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MEMÓRIA

Na história recente da medicina baia-
na, um nome fi cará inscrito entre os 
que mais lutaram pela dignidade da 
profi ssão médica: José Caires Meira, 
presidente do Sindicato dos Médicos 
(Sindimed) desde 2007, que faleceu 
em decorrência de infarto agudo do 
miocárdio, aos 52 anos, em dezem-
bro passado. Querido e admirado en-
tre os colegas da ABM e todos com os 
quais conviveu mais de perto, Caires 
não mediu esforços na luta em defe-
sa da categoria e dos profi ssionais de 
saúde. 

Na emocionada despedida, o corpo 
de Caires foi levado em cortejo às 
sedes das entidades irmãs, a ABM 
e o Cremeb, onde foi velado, com 
as presenças de dirigentes da ABM, 
Sindimed-BA e Cremeb, junto com 
grande número de médicos e lideran-
ças do setor de Saúde. A homenagem 
mais recente foi a escolha do nome 
de Caires para batizar a primeira área 
de Ressonância Magnética do Hos-
pital Ana Nery, em Salvador. O ato, 
ocorrido em março, foi prestigiado 
por autoridades como o ministro da 
Saúde, Alexandre Padilha, o secre-
tário estadual de Saúde, Jorge Solla, 
da reitora da Universidade Federal da 
Bahia, Dora Leal Rosa, do presidente 
do Cremeb, José Abelardo Menezes, 
além de amigos e familiares.

Ativista político desde o fi nal dos anos 
70, Caires iniciou sua vida no movi-
mento estudantil na Escola Baiana 
de Medicina e Saúde Pública. Ao lon-
go de sua trajetória ocupou posições 
de destaque, como o cargo de diretor 
da UNE e da União da Juventude So-
cialista. Atuou, ainda, como dirigente 
do Comitê Municipal do PCdoB em 
Salvador, com histórica atuação de 
resistência à ditadura militar e defe-
sa do ensino e da profi ssão médica.

Na presidência do Sindimed, ele foi 
responsável por importantes con-
quistas. Entre as principais realiza-
ções de sua gestão destacam-se a 
conquista da sede própria do sindica-
to, após 70 anos de fundação, a con-
cretização do concurso público para 
os profi ssionais de saúde do estado,  
depois de 20 anos, e a aprovação do 
plano de cargos e salários dos médi-
cos e da área de saúde. 

No Sindimed e nas demais entidades 
médicas, Caires é uma unanimidade 
como exemplo de amor e obstinação 
na defesa da saúde pública de qua-
lidade. Em sua carreira, trabalhou 
como médico urgencista na capital 

e nos municípios de Conceição do Al-
meida, São Felipe e São Sebastião do 
Passé. Participou dos diversos movi-
mentos em prol do fortalecimento do 
SUS e de mais verbas para a assis-
tência à saúde da população. Conhe-
cido pelo perfi l humanista, ele era um 
amante da música e da cultura, tanto 
que esteve à frente de diversos even-
tos culturais, a exemplo da Jornada 
Lindembergue Cardoso, no município 
de Livramento de Nossa Senhora, 
sua terra natal.
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Forno a lenha, pizzas, um bom vinho 
e música italiana. É assim que o uro-
logista Maurício Fucs resume seus en-
contros com os amigos em sua casa 
de praia no Litoral Norte de Salvador. 
“Iniciei esse hobby há seis anos, quan-
do estimulado por amigos construí o 
forno a lenha que deveria servir para 
elaboração de outras iguarias, mas 
que realmente só recebeu massas de 
pizza até hoje”, conta.

Apesar de não ser pizzaiolo como 
seu cunhado, que é quem prepara as 
massas e o molho de tomate cheio de 
segredos, ele também se aventura a 
colocar a mão na massa e participa 
ativamente da escolha dos ingredien-
tes do recheio e da montagem das pi-
zzas. “O mais trabalhoso fi ca a cargo 
do Márcio, meu cunhado pizzaiolo. 
Sua presença é fundamental, mas 
quando não pode estar presente, pre-
para as massas para que eu possa 
levá-las, pois na única vez em que me 
atrevi a prepará-las ouvi comparações 
indesejáveis”. 

Para Maurício Fucs, hoje esse prazero-
so hobby tornou-se o pretexto para ir à 
casa de praia e convidar amigos apre-
ciadores de pizza e, como não poderia 
deixar de ser, de um bom vinho. “Não 
sou enólogo, mas por receber tantos 
amigos apreciadores dessa bebida ao 
longo dos anos, passei a reconhecer 
um bom vinho para acompanhar as pi-
zzas. Mas, no que me esmero mesmo 
é em servir uma pizza especial”. Dr. Maurício Fucs
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HUUUMMM... 
VAMOS DE PIZZA?!

Para isso, ele leva uma enorme varie-
dade de ingredientes e procura sem-
pre inventar misturas que não são 
encontradas em pizzarias. “Como sou 
pescador, adoro um pescado junto 
com queijo brie, ou com um parme-
são. As pizzas doces também fazem 
muito sucesso com as mulheres, prin-
cipalmente a de banana com canela 
e de goiabada cascão com catupiry. 
Com elas no fi nal, são totalmente dis-
pensáveis as sobremesas”, indica.

Mesmo não sendo um especialista e, 
sim, um apreciador, ele aponta itens 
fundamentais para um bom resultado 
fi nal, a espessura da massa e o mo-
lho de tomate. “Acredito serem mais 
importantes do que os recheios. Nisso 
meu cunhado é imbatível. O molho é 
elaborado previamente com todo es-
mero e segredo, a ponto de não co-
nhecermos seus componentes”. 

Maurício Fucs adora as massas altas 
e com bordas recheadas de catupiry 
ou mussarela de búfula, porém, quase 
sempre é voto vencido e, geralmente, 
aprecia mesmo uma boa massa fi na 
e crocante. “Vestidos com aventais 
temáticos e acompanhados de mú-
sicas italianas, na maioria das vezes 
agradamos ao paladar, quando não, 
sempre nos resta uma boa conversa 
regada a vinho a gosto!”, completa.

Uma boa pizza sempre cai bem em 
qualquer ocasião. Além de ser una-
nimidade entre pessoas de todas as 
idades, gostos e classes, esse tipo de 
massa que ganhou tradição mundial 
é capaz de reunir amigos e familiares 
para um bom papo entre os mais va-
riados sabores. Confi ra um bate-papo 
“delicioso” sobre pizzas com o pizzaio-
lo Mário Angelino.

Como pizzaiolo, fale um pouco so-
bre a arte de apreciar e saborear uma 
boa pizza, tão tradicional mundial-
mente.

Realmente, a pizza tornou-se um ali-
mento presente em todo o mundo, 
principalmente no ocidente, talvez em 
virtude de sua praticidade, ou pela 
simplicidade. Quem sabe até por con-
ta de sua adaptabilidade, pois poucos 
alimentos no mundo são tão demo-
cráticos como a pizza, que se adapta 
a todas as idades e todas as classes 
sociais.

Além disso, a pizza é um alimento 
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social. Basta você decidir comer uma 
pizza e pronto, a sua primeira reação 
é pegar o telefone e convidar os ami-
gos. E são estes momentos felizes 
que recarregam nossas baterias.

A minha paixão pela pizza surgiu na in-
fância, como é natural, e se acentuou 
nos anos em que morei na capital 
mundial da pizza: São Paulo. Lá nós 
encontramos todos os sabores, tama-
nhos, formatos, novidades, etc. Foi de 
lá que surgiu a minha inspiração para 
abrir a Bella Napoli Pizza Gourmet, 
unindo toda a bagagem de qualidade 
encontrada na marca, mas com uma 
roupagem mais leve, descontraída. 

Como você caracterizaria uma boa 
pizza? Qual item é mais importante 
para se obter um bom resultado fi nal? 

Uma boa pizza só se faz com bons 
ingredientes. Aceite esta verdade e 
você já terá percorrido 50% do cami-
nho para fazer uma pizza de qualida-
de. A massa precisa ser tratada com 
muito carinho, pois ela é item impor-
tantíssimo em sua pizza, já que, além 
de ser um dos poucos insumos que 
são preparados na própria pizzaria, é 
nela que normalmente encontramos a 
identidade da casa. 

Mesmo tendo aqueles sabores 
mais tradicionais, dá para se fazer 
uma pizza diferente. Passe algumas 
dicas de combinações interessantes 
para quem quer experimentar novos 
sabores e fugir do convencional.

Praticamente não há limites para a 
criatividade na hora de montar uma 
pizza. Tive a oportunidade de me refu-
giar no Capão durante o carnaval e ex-
perimentei uma pizza deliciosa, com 
um ingrediente um tanto quanto inusi-
tado: Cenoura (molho de tomate orgâ-
nico, mussarela, cenoura crua ralada, 
tomate e azeitonas). Hoje também po-
demos contar com opções mais leves 
(principalmente para a consciência), 
como a pizza de abobrinha (molho de 

tomate, mussarela de búfala, abobri-
nha italiana assada no forno a lenha, 
queijo parmesão e gergelim) e mais 
refi nadas como a Tre Funghi (molho 
de tomate, mussarela, shimeji, shi-
take e funghi secci).

Quais os condimentos que podem 
dar um toque especial?

Nós podemos utilizar condimentos 
em dois momentos: na preparação da 
massa, ou no recheio da pizza. Utilizar 
o condimento na preparação da mas-
sa exige um pouco mais de cuidado, 
uma vez que nem todos podem gostar 
de nossa “invenção”, mas dá para fa-
zer coisas interessantes, como mistu-
rar algumas ervas (orégano, tomilho, 
sálvia, etc), temperos e até chocolate 
em pó na hora de preparar a massa. 
No recheio é mais fácil, e normalmen-
te sua utilização é pela própria pessoa 
que vai consumir, com azeite, oréga-
no, pimenta calabresa, etc.

Quais os vinhos que caem bem com 
pizza?

O vinho que mais combina com a pizza 
vai depender muito do recheio. Para 
opções mais leves ou à base de peixes 

e frutos do mar, sugiro um Chardonnay, 
que irá harmonizar perfeitamente com 
o frescor dos ingredientes. Para acom-
panhar pizzas intermediárias, como 
Frango com Catupiry ou Quatro Quei-
jos, sugiro um Carmenere ou um Pinot 
Noir. Agora, se você quer fortes emo-
ções, experimente a Diavola (mussa-
rela, calabresa, bacon, cebola, pimen-
tão, pimenta calabresa, com borda de 
catupiry) ou a Capricciosa (mussarela, 
calabresa, presunto, champignon, ce-
bola, pimentão, azeitona e catupiry) 
com um bom Cabernet Sauvignon, 
mas não me responsabilizo pelo resul-
tado, risos.

“UMA BOA PIZZA SÓ SE FAZ COM 
BONS INGREDIENTES. ACEITE 

ESTA VERDADE E VOCÊ JÁ TERÁ 
PERCORRIDO 50% DO CAMINHO 

PARA FAZER UMA MASSA DE 
QUALIDADE.” 
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Incorporação Desenvolvimento Construção Operação Hoteleira

Memorial de incorporação registrado sob o R03 da matrícula 51.137  no 6º ofício do Registro de Imóveis e Hipotecas de Salvador (BA). Todas as imagens são ilustrações artísticas podendo sofrer alteração 
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UMA NOVA METODOLOGIA DE ENSINO 
NA ÁREA DE SAÚDE EM SALVADOR

MOBILIZAÇÃO NACIONAL É VOLTADA 
À VALORIZAÇÃO DO TRABALHO MÉDICO 

O processo de ensino-aprendizado tra-
dicional na área médica, baseado em 
aulas expositivas e avaliação do conhe-
cimento por meio de testes escritos, 
tem se mostrado insufi ciente para as-
segurar a aquisição de competências, 
aperfeiçoar a qualidade assistencial 
e reduzir os riscos para o paciente. O 
Ensino Médico Baseado em Simulação 
(EMBS) é um dos mais modernos e 
promissores recursos pedagógicos in-
troduzidos nos últimos anos em países 
do Primeiro Mundo. Esta metodologia 
de ensino, já utilizada há décadas na 
aviação, somente nos últimos anos foi 
incorporada ao ensino médico e em ou-
tras áreas da saúde. 

A despeito do pouco tempo de apli-
cação, o EMBS tem se consolidado 
rapidamente, passando a ser utiliza-
do sistematicamente em escolas de 
medicina e enfermagem, bem como 
em alguns hospitais. Enquanto o ensi-
no tradicional, baseado no professor, 
parte do pressuposto de que os alunos 
adquirem simultaneamente o mesmo 
nível de aprendizado; essa nova me-
todologia caracteriza-se por desenvol-
ver em cada um deles a capacidade 
de reconhecer situações de risco imi-
nente, desenvolver as habilidades ne-
cessárias a adotar os procedimentos 
cabíveis em tempo hábil, e despertar 
a motivação para tornar efetivo o co-
nhecimento adquirido (o saber, o saber 
fazer, e o querer fazer). 

O EMBS possibilita um treinamento   rea-
lístico, para situações criticas com níveis 
de difi culdades variáveis, com as vanta-
gens de poder errar sem provocar dano 
ao paciente; poder reproduzir o mesmo 
atendimento e repeti-lo quantas vezes for 
necessário; sendo que este formato de 
ensino vivencial, tem se mostrado muito 
efi ciente no processo de aprendizado.

O Centro de Simulação Realística é 
um campo de treinamento de práti-
cas - equipado com laboratórios, sala 
de aulas e equipamentos de alta tec-
nologia - que reproduz, por meio de 
cenários clínicos, experiências da vida 
real. Tem como objetivo principal ga-
rantir a qualidade e a segurança no 
processo de assistência ao paciente. 
Apoiado em simuladores, manequins 
e atores, desenvolve-se um ambiente 
que mimetiza um  hospital real. A simu-
lação realística capacita estudantes e 
profi ssionais em todo o ciclo de atendi-
mento ao paciente, desde a chegada, 

passando por procedimentos e inter-
venções, resultados, e relação com 
familiares e equipe médica. Consoante 
o objetivo do curso, são preparadas es-
tações para a prática de habilidades, 
ou cenários realísticos controlados por 
sistemas informatizados pré-programa-
dos que respondem ao comando do 
professor-tutor e são executados pelos 
alunos, conforme o nível de aprendiza-
do desejado.

Atentas a esta tendência mundial, 
ABM - Associação Bahiana de Medici-
na - e FABAMED - Fundação ABM de 
Pesquisa e Extensão na Área da Saú-
de - estruturam um Centro de Ensino 
Médico Baseado em Simulação, em 
sintonia com os modernos conceitos 
desta metodologia pedagógica. Nos 
próximos meses este centro irá promo-
ver cursos e treinamentos utilizando 
técnicas inovadoras de ensino e uso de 
manequins/robôs e simuladores, de 
elevada qualidade, respondendo aos 
anseios de um mercado cada vez mais 
exigente, aprimorando e solidifi cando 
o conhecimento dos profi ssionais de 
saúde em nossa comunidade. Cumpre 
ressaltar, no entanto, que o EMBS não 
tem a pretensão de substituir o contato 
do aluno em formação com o paciente. 
Antes, representa um método de en-
sino que visa capacitar estudantes da 
graduação e profi ssionais de saúde  a 
exercer a prática médica com seguran-
ça e menor risco para o paciente. 

Izio Kowes

Titular do Colégio Brasileiro de Cirurgia e Coorde-
nador do CSR da ABM

Jorge Pereira

Professor Associado da FMB-UFBA, Diretor Cientí-
fi co da ABM e Coordenador do CSR da ABM

No dia nacional de mobilização em de-
fesa dos honorários e da autonomia 
profi ssional, em 25 de abril, o movi-
mento médico determinou a suspen-
são do atendimento eletivo aos planos 
de saúde em forma de protesto. 

Liderado pelas principais entidades 
representativas da classe médica, in-
cluindo a ABM, o movimento teve am-
pla adesão dos colegas e reafi rmou o 
compromisso de luta da Comissão Es-
tadual de Honorários Médicos (CEHM) 
pela valorização e a dignidade do tra-
balho médico.

Conforme ressalta a CEHM em carta 
divulgada às Sociedades de especiali-
dade, “o movimento médico continua 
fi rme em busca de uma remuneração 
mais justa, de respeito à autonomia 
do profi ssional médico e aos direitos 
dos usuários a uma saúde de quali-
dade.Precisamos da contratualização, 
da defi nição de reajustes periódicos e 
justos e da utilização da CBHPM como 
referencial mínimo ético da remunera-

Dr. Izio Kowes

Dr. Jorge Pereira

ção médica. Com determinação con-
seguiremos enfrentar os abusos dos 
planos de saúde!”.A Comissão ressalta 
a importância de alertar a sociedade, 
as autoridades e instituições como o 
Ministério Público Federal, Ministério 
Publico Estadual, o PROCON (órgão 
estadual de defesa do consumidor) 
e a Agência Nacional de Saúde (ANS) 
a respeito do desequilíbrio na relação 
dos médicos para com os planos de 
saúde. 

Aspectos como a burocratização exces-
siva, honorários bastante defasados, 
falta de atualização periódica dos ho-
norários e procedimentos, glosas injus-
tifi cáveis e interferências abusivas na 
autonomia médica, que comprometem 
a qualidade da assistência aos pacien-
tes são os aspectos mais desafi antes.

As principais reivindicações do movi-
mento médico baiano é a garantia da 
contratualização, a defi nição de reajus-
tes periódicos e justos e a utilização da 
Classifi cação Brasileira Hierarquizada 

de Procedimentos Médicos (CBHPM) 
como referencial mínimo ético de re-
muneração. Diante do descaso de 
algumas operadoras, a Comissão Es-
tadual tem interpelado com medidas 
judiciais para que os avanços obtidos 
nas negociações sejam, de fato, cum-
pridos.

DEFESA PROFISSIONAL
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VISTORIA NAS MATERNIDADES PÚBLICAS
Acompanhar de perto a situação das maternidades públicas na Bahia é o 
propósito do programa de vistoria promovido pelo Conselho Regional de 
Medicina do Estado da Bahia e Ministério Público do Estado (MP), com a par-
ticipação da Associação Bahiana de Medicina (ABM) e do Sindicato dos Mé-
dicos (Sindimed). A primeira maternidade a ser visitada, em março, foi a do 
Hospital Roberto Santos.  Participaram da inspeção o presidente do Cremeb, 
José Abelardo Meneses, o promotor do Ministério Público, Rogério Queiroz, a 
vice-diretora do Cremeb e diretora do departamento de fi scalização do Conse-
lho, conselheira Teresa Maltez e o vice-corregedor, conselheiro José Augusto, 
além do médico fi scal, Dr. Ildo Simões. A comitiva também foi integrada pelo 
presidente da ABM, Antônio Carlos Vieira Lopes, pelo presidente do Sindi-
med, Francisco Magalhães, pela presidente do Sindisaúde, enfermeira Inalba 
Fontinele, e pela assessora do MP, Dra. Nair Amaral. O principal desafi o 
encontrado naquela instituição hospitalar foi em relação à grande demanda 
de pacientes. 

PESQUISADOR 
BAIANO É 

PREMIADO NA 
FRANÇA

O prêmio Sabatier d’Espeyran conce-
dido pela Câmara Municipal e pela 
Academia de Ciências e Letras de 
Montpellier, na França, foi entregue 
em 6 de fevereiro último a Igor Lima 
Maldonado, jovem pesquisador em 
neurocirurgia. Ele foi condecorado 
pelo estudo intitulado “Por uma ana-
tomia funcional da substância bran-
ca cerebral em humanos: estudo por 
dissecção de fi bras e eletroestimula-
ção das vias da linguagem”. 

Nascido em 1978, em Salvador, o 
jovem pesquisador chegou a Mon-
tpellier em 2007, para terminar sua 
residência no Hospital Universitário 
Gui de Chauliac, onde atuou entre 
2008 e 2011. Participou de diversas 
publicações científi cas e apresentou 
sua tese de doutorado na Universida-
de de Montpellier 2. Com a utilização 
da estimulação elétrica, os estudos 
em questão procuram entender como 
o cérebro processa a informação.

PRÊMIO EM HOMENAGEM 
AO PROF. DR. JESUÍNO NETTO

A Associação Bahiana de Medicina (ABM) lançou o Prêmio Profesor Dr. Jesuíno 
Netto, em reconhecimento à profícua trajetória deste honrado e admirado médico 
baiano. Foram 67 anos de atuação na medicina, como uma referência na arte do 
ensino, além de destacar-se pelo profi ssionalismo e perfi l humanitário. O regula-
mento está disponível no site www.abmnet.org.br Até o dia 18 de agosto estão 
abertas as inscrições para os interessados em participar do concurso. Os candi-
datos deverão escrever uma monografi a inédita sobre a vida pessoal e profi ssional 
do Dr. Profesor Dr. Jesuíno Netto. Uma forma de reconhecimento a um dos nomes 
que enaltecem a trajetória da medicina na Bahia. 
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CONCESSÃO DA MEDALHA THOMÉ DE SOUZA 

UFBA OUTORGA TÍTULO DE PROFESSOR EMÉRITO 
A ANTONIO CARLOS VIEIRA LOPES

O médico Raymundo Paraná foi homenageado na Câmara de Vereadores de 
Salvador, no dia 20 de março, quando foi condecorado com a Medalha Thomé 
de Souza. A iniciativa foi do vereador Laudelino Conceição (Lau). Graduado pela 
Universidade Federal da Bahia (1983), onde fez mestrado e doutorado, Raymun-
do Paraná fez Residência Médica em Gastroenterologia no Hospital das Clinicas 
da USP e Fellow em Hepatologia do Hospital Hotel Dieu, em Lyon, na França. É 
o atual presidente da Sociedade Brasileira de Hepatologia e professor adjunto 
de Gastro-Hepatologia e livre docente de Hepatologia Clínica da Faculdade de 
Medicina da UFBA, com pesquisas desenvolvidas em hepatologia clínica.

Professor associado e doutor aposentado da Faculdade de Medicina da Bahia, o 
ginecologista e obstetra Antonio Carlos Vieira Lopes recebe, em maio, o título de Pro-
fessor Emérito da Universidade Federal da Bahia (UFBA). Aclamado pela sua notável 
atuação acadêmica como pesquisador e como liderança médica, Antonio Carlos 
Vieira Lopes atualmente preside a Associação Bahiana de Medicina, em seu segun-
do mandato. A solenidade de outorga do título será no salão nobre da Faculdade de 
Medicina da Bahia no Palácio da Reitoria, sob a presidência da reitora Professora 
Dora Leal Rosa.
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NOVOS EQUIPAMENTOS NOS HOSPITAIS 
ROBERTO SANTOS E ANA NERY

POSSE NO SINDIMED

POSSE NA SAEB

Os hospitais Geral Roberto Santos (HGRS) e Ana Nery foram dota-
dos de novos equipamentos e passam a oferecer mais serviços à 

população. No dia 14 de março, o ministro da Saúde, Alexandre Pa-
dilha, em companhia do secretário estadual da Saúde, Jorge Solla, 

inaugurou as unidades de Terapia Intensiva (UTI) Cirúrgica e de 
Hemodinâmica do HGRS e o setor de Bioimagem do Ana Nery. “Com 
este reforço na infraestrutura aceleramos os processos de diagnós-
tico e de tratamento, além de reduzir o tempo de permanência do 

paciente no hospital”, salientou Jorge Solla.

Em solenidade bem prestigiada, 
o médico Francisco Magalhães 
tomou posse ofi cialmente como 

presidente do Sindicato dos Médi-
cos do Estado da Bahia, no dia 23 
de março. A solenidade foi realiza-
da na sede da Associação Bahiana 

de Medicina (ABM) e reuniu as 
principais lideranças do setor. Com 

quase 30 anos de profi ssão, o 
ginecologista e obstetra Francisco 
Magalhães tem 53 anos e atua em 
serviços de emergência no interior, 
com passagens em 25 municípios. 
A luta pela valorização profi ssional 

e o fortalecimento do SUS estão 
entre as prioridades da sua gestão.

A solenidade de transmissão de cargos e posse da nova 
diretoria e das comissões da Sociedade de Anestesiolo-
gia do Estado da Bahia (SAEB), no auditório Altamirando 
Santana, na sede da ABM, foi bem prestigiada. Assumiu 
a presidência da entidade para o atual biênio o Dr. Jedson 
dos Santos Nascimento. Entre as lideranças médicas pre-
sentes estavam os presidentes da ABM, Dr. Antonio Carlos 
Vieira Lopes, do Sindicato dos Médicos do Estado da Bahia 
(Sindimed), Francisco Jorge Silva Magalhães, e do Conse-
lho Regional de Medicina do Estado da Bahia (CREMEB), 
Dr. José Abelardo Garcia de Meneses, além do secretário 
estadual da Saúde, Dr. Jorge Solla, e o presidente da Socie-
dade Brasileira de Anestesiologia (SBA), Dr. José Mariano 
Soares de Moraes. Ao fi nal, houve um coquetel de confra-
ternização no foyer da ABM.



CURTO CIRCUITO

COMÉDIA DRAMÁTICA NO TCA

TITANIC EM 3D

O projeto Catálogo Brasileiro de Teatro chega à sua 13ª 
edição, com apoio da Petrobras, e traz a Salvador a co-
média dramática “Conversando com mamãe”, em valores 
bem acessíveis. A grande dama do teatro, Beatriz Segall, 
divide a cena com o ator global Herson Capri, em um dos 
melhores momentos de sua carreira. Uma trama cativan-
te, vivenciada pelos dois personagens: uma senhora de 
mais de 80 anos e seu fi lho, um empresário de meia idade 
em crise econômica e preocupado basicamente em recu-
perar o dinheiro e o prestígio na sociedade. Em cartaz nos 
dias 27, 28 e 29 de abril, no Teatro Castro Alves. Informa-
ções pelo telefone (71) 3117-4899.

LOS HERMANOS NA CONCHA 

CONCERTO BARROCO NA BAHIA 

Em comemoração aos seus 15 anos 
de existência, a banda de pop-rock 
Los Hermanos realiza uma turnê por 
11 capitais brasileiras, com passa-
gem pela Concha Acústica do Teatro 
Castro Alves (TCA), nos dias 6 e 7 
de maio. O grupo estourou nacional-
mente em 1999, com o CD embalado 
pelo sucesso da música “Anna Julia”. 
O quarteto carioca formado por Mar-
celo Camelo, Rodrigo Amarante, Ro-
drigo Barba e Bruno Medina estava 
em recesso desde 2007 e volta com 
força total. A abertura do show fi cará 

Os amantes da música erudita 
têm um programa especial aos 
domingos: a apresentação do grupo 
Barroco na Bahia, capitaneado pelo 
padre alemão, organista titular e 
mestre de capela, Hans Bönisch. 
O concerto é realizado sempre 
neste dia, às 11 horas, na Catedral 
Basílica, no Terreiro de Jesus, Centro 
Histórico de Salvador. Já são mais 
de mil apresentações com partituras 
de obras de nomes consagrados e 
mestres da música clássica, entre 
os quais Wagner, Johann Sebastian 

Um dos fi lmes mais aclamados do ci-
nema atual, Titanic entra em cartaz 
no circuito nacional em versão 3D, no 
mês de abril. Oportunidade de assis-
tir as imagens de tirar o fôlego do fa-
moso naufrágio do transatlântico em 
projeções tridimensionais na tela. Na 
trama, Jack e Rose, dois jovens apai-
xonados, estão separados por suas 
classes sociais, mas unidos pelo des-
tino na viagem inaugural do R.M.S. 
Titanic. Mas, quando o navio colide 
com um iceberg, o romance do casal 
se transforma numa luta pela sobre-
vivência. A película dirigida por James 
Cameron marca o aniversário de 100 
anos da viagem inaugural do navio.
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a cargo do DJ Maurício Valladares. Os 
ingressos já estão à venda na bilhete-
ria do TCA e nos SACs dos shoppings 
Iguatemi e Barra.

Bach e Alexandre Guilmant. Um 
atrativo que colabora para projetar 
um dos mais importantes sítios 
históricos do barroco no país.

Closets, armários, dormitórios, home theater, home office, cozinhas,
despensas e áreas de serviço.

VOCÊ PENSA, A GENTE ORGANIZA.
INVISTA NO BOM GOSTO.

AGORA EM 
SALVADOR

Telefone: (71) 3019 2121
www.mrcloset.com

comercial.ssa@mrcloset.com
Rua do Jaracatiá, 138. 
Caminho das Árvores. 

(Continuação da Alameda 
das Espatódeas)

bl
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PÍLULAS DO SABER

IMPLANTE RECUPERA A AUDIÇÃO

CIRURGIA INTRAUTERINA PIONEIRA

CAMPANHA CONTRA OBESIDADE INFANTIL

O Hospital Santo Amaro, em Salvador, sediou a primeira cirurgia 
para colocação de implante coclear no ouvido interno de um pa-
ciente idoso. O procedimento realizado pelo professor associado 
e coordenador da disciplina de Otorrinolaringologia da Faculdade 
de Medicina da Universidade Federal da Bahia (UFBA), Edson 
Bastos, consistiu na colocação de um dispositivo eletrônico para 
estimulação do canal auditivo, através da condução de sinais elé-
tricos para o cérebro. Membro fundador da Central Brasileira de 
Implante Coclear, o especialista explica que o procedimento de-
volveu a audição a uma paciente de 79 anos, que não conseguia 
mais ouvir com o uso de aparelho auditivo. “O implante resgata 
até 90% da capacidade auditiva normal”, informa o médico.

Aos sete meses e meio, K.V. nasceu com vida no Hospital Português após ter 
sido submetida a uma cirurgia endoscópica intrauterina (fetoscopia) inédita 
na Bahia.  Portadora de hérnia diafragmática congênita grave, doença rara 

que acomete um a cada 4.500 fetos, a paciente foi operada no útero mater-
no, na maternidade pública Albert Sabin, em Cajazeiras. O procedimento para 

reverter a má formação congênita contou com a participação dos médicos 
convidados Fábio Peralta, especialista em medicina fetal e cirurgia fetal 

endoscópica e professor da Universidade de Campinas (UNICAMP), Dr. Sérgio 
Matos, ultrassonografi sta que fez o acompanhamento pré-natal da gestante 
de 19 anos, e o especialista Orlando Neto. “As crianças diagnosticadas com 
essa patologia raramente sobrevivem, se não contarem com todo o suporte 
necessário ao tratamento cirúrgico”, destacou na ocasião Dr. Fábio Peralta.

O Governo Federal lançou em março passado uma campanha para comba-
ter a obesidade entre crianças e adolescentes, doença que afeta 21,7% da 
população brasileira entre 10 e 19 anos de idade, segundo as estatísticas 
governamentais. De acordo com o Ministério da Saúde, uma em cada três 
crianças entre 5 e 9 anos sofre de obesidade em diferentes graus. A campa-
nha é direcionada para os cinco milhões de alunos das escolas 
públicas, que participarão de cursos sobre nutrição e ali-
mentação saudável, segundo nota ofi cial do Ministério. 
Agentes de saúde serão mobilizados para avaliar o es-
tado físico dos estudantes e recolher os dados para 
determinar os índices individuais de massa corporal 
e outros relacionados com o sobrepeso. A estratégia 
é prestar orientações didáticas às crianças e jovens 
que estejam acima do peso ideal, com mudanças de 
hábitos.

uma em cada três 
ntes graus. A campa-
escolas
-

PURO DELEITE

CAFÉ CONOSCO

FILÉ DO 
JUAREZ

Instalado em um charmoso casarão do século XVIII, o Café Conosco é um 
espaço aconchegante, que conta com a simpatia de Nilza Araújo como 

anfi triã e sua maestria na culinária. O cardápio reúne tortas primorosas, 
como a de massa salgada e alho poró, chocolate meio amargo e a clássica 

de maçã. Destaque, ainda, para a carta de cafés e as opções leves de 
saladas e sucos. Para completar o espaço dispõe de livros para leitura, um 

acervo de CDs selecionados, obras de arte e artesanato à venda. Fica na Rua 
da Ordem Terceira de São Francisco, nº 4, tel:3321-8373, aberto de segunda 

a sábado, das 10h às 19h.

Quem resiste aos prazeres da 
carne? O suculento prato que dá 

nome ao restaurante Filé do Juarez 
faz sucesso há 55 anos. Situado 

no Mercado do Ouro, Comércio, o 
lugar tem um cardápio de delícias 
caseiras, como quiabada, galinha 

ao molho pardo e a famosa rabada. 
O carro chefe é o fi lé tostado por 

fora e preparado com vinho tinto, 
acompanhado de feijão e arroz. Com 

mais de 80 aos de idade, Juarez 
continua uma fi gura antológica, 
que não vai mais ao fogão, mas 

bate ponto todo dia para saudar os 
clientes, entre as 11h e 14h. 

RECOMENDO

DRA. LICIA SIMÕES
GINECOLOGISTA

DR. IVAN FERRAZ VALENTE
PEDIATRA

“Conhecer a região da Toscana, 
na Itália, com seus campos de 
girassóis, vales, prados com 
plantios oliveiras e vinhedos foi 
uma experiência inesquecível para 
mim. Paisagens de fi lme, realçadas 
pela arquitetura secular”.

“Gosto de frequentar o Restaurante 
Amado, na Avenida Contorno, que 
conta com a primorosa gastronomia 
do chef Edinho Rangel. Sem falar no 
ambiente aconchegante, com aquela 
vista deslumbrante da Baía de Todos 
os Santos”.

http://www.vamosparaitalia.com.br/
regioes.html

www.amadobahia.com.br/



BAIANIDADES

No Litoral Norte, um dos destinos agradáveis para aproveitar a 
folga do fi m de semana é Imbassaí, palavra em tupi-guarani que 
signifi ca “caminho do rio”. O encontro do afl uente que dá nome 
ao lugar com o mar cria paisagens de rara beleza. O lugarejo 
tem boas opções gastronômicas, em um clima de muita descon-
tração e tranquilidade. Para desfrutar as águas limpas e ideais 
para o banho é só seguir o curso da orla a pé. Ao fi nal, é só se 
deliciar com os amigos e a família, alternando o mergulho nas 
águas doces e salgadas.

Encontro do rio com o 
mar em Imbassaí
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Você não precisa
gastar tanta energia

para despistar o calor

Conheça a linha Inverter, melhor custo benefício, economia de energia de até 65%, 
baixo ruído, utilização do gás R410A ecologicamente correto e design sofisticado 
Só quem está há mais de 30 anos no mercado pode oferecer as melhores 
condições e maior variedade de produtos das grandes marcas. Economize com a Paraná.

Curta a nossa
Fan Page e saiba 
sobre as nossas 

promoções e 
novidades
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