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FMUSP muda grade
curricular a partir de 2015

s alunos de graduagdo em Me-
dicina da FMUSP que ingressa-
rem em 2015 terfio um curriculo
totalmente reformulado. Com maior
destaque para a drea de Atencdo Primad-
ria, os estudantes poderdo se envolver,
desde o primeiro ano, com o Projeto
Regido Oeste, entidade administradora
de vérias Unidades Bdsicas de Satide e
Assisténcias Médicas Ambulatoriais na
regido da Lapa e do Butanta.
Outra medida importante é o fato

das aulas serem divididas em blocos de
sistemas e 6rgdos do corpo humano, além
do enfoque nas atividades praticas, mais
do que nas tedricas. Os alunos também
terdo seus estudos supervisionados por
tutores, e deverdo fazer mais atividades
extracurriculares valendo créditos.

Todas as mudangas foram amplamen-
te discutidas com os alunos por meio de
féruns de integragdo e pelo contato inten-
so com a diretoria do Centro Académico
Oswaldo Cruz. Pigs. 8e9.

AMA Vila Sonia e UBS Vila Dalva
obtém acreditacao

p6s trés meses de trabalhos
intensos, duas unidades admi-
istradas pelo Projeto Regido

Oeste obtiveram a acreditacdo ONA 1.
O Nrticleo de Planejamento e Qualida-
de do PRO sempre esteve interessado
em entender quais sdo as necessida-
des dos usudrios da Rede, por isso
anualmente é realizada uma pesquisa
com eles. A informacdo obtida dessa
maneira foi analisada junto com as di-
retrizes da ONA, determinando quais
medidas seriam adotadas para melho-

Informacgdes sobre
a reformulacio curricular
no Editorial.
Pag 2.

rar o servigo oferecido a populagdo.

Entre as agdes implantadas, des-
taca-se a contratagdo de agentes de
apoio para explicar e encaminhar
o0s pacientes para os setores corretos
dentro das unidades, agilizando o
atendimento. Também foi instituido
um prontudrio mais completo, com
histérico do paciente e da sua familia.
Todas as mudancas estavam focadas na
Seguranca para os frequentadores da
AMA e da UBS, sejam os profissionai
ou os moradores do entorno. Pdg. 13.

Conheca detalhes
sobre a neuromielite
6ptica no Artigo.
Pag. 3.
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ICESP inaugura
nova unidade
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s pacientes das cidades de Osasco,

Barueri, Carapicuiba, Itapevi,
Jandira, Osasco, Pirapora do

Bom Jesus e Santana de Parnaiba nio
precisardo mais se deslocar até Sdo Paulo
para receber tratamento. A nova unidade
satélite do Instituto do Cancer do FEsta-
do de Sdo Paulo, inaugurada em 11 de
agosto, pretende atender 11% dos 36 mil
pacientes da unidade da Av. Dr. Arnaldo.
Na fase inicial do projeto, estima-se a
contrata¢io de 70 profissionais, sendo 22
realocados da sede de Sdo Paulo. Em mé-
dia, serdo realizadas mil consultas e mais
de 600 sessdes de quimioterapia por més.
No entanto, o atendimento cirdrgico, as
internagdes e os casos de hematologia e
pediatria ainda serdo realizados na matriz.
A implanta¢do da nova unidade vai
acontecer em trés fases, e seu pleno
funcionamento é esperado para o final

de 2015. P4g. 5.

Prof. Dr. José Lauro Aratjo

Ramos conta um pouco de

sua experiéncia na Pediatria.

P4g. 15.
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Curriculo Médico:

Visao Moderna e Responsavel

/

frequente institui¢des de ensino

superior demonstrarem inten-

¢oes de fuga a uma estagnagio
propondo mudancgas curriculares que,
entretanto, e, na maioria das vezes,
ficam locupletando documentos e ca-
recendo de acdes e resultados. Mesmo
porque o que estd s6 no papel pode ali
residir com exclusividade! Por outro
lado, ndo faltam exemplos positivos
em que o documento curricular insti-
tucional, embora com texto estdvel h4
décadas, tem o seu ensino atualizado
e de vanguarda.

Estas observacdes ndo excluem
as indmeras e louvdveis iniciativas
de Instituicdes, Associacdes e Orgﬁos
Estatais de organizarem eventos, pro-
porem estudos e aprovarem resolugdes
e/ou leis educacionais de repercussio
nacional e/ou internacional. Apenas
exemplificando dois casos europeus,
temos a Associacdo Internacional de
Universidades (AIU/UNESCO) e com
significativa repercussdo o Processo
de Bolonha de 1999, subscrito por
29 Ministros de Educacdo Superior
da Europa (vide “The Challenge of
Bologna/2010). Esta dltima proposta
abrangente, de natureza estrutural,
pedagdgica e jd compartilhada por

46 nagdes, ndo significa a imposi¢do

de uma “pasteurizagio curricular”
e muito menos perda da autonomia e
identidade institucional. Destaque-se
que o Processo de Bolonha é conse-
quéncia posterior a “Magna Carta
Universitdria”, finalizada em 1988 ¢
assinada por Reitores de 430 univer-
sidades durante a celebra¢do dos 900
anos da Universidade de Bolonha.

E com visdo moderna e responsavel
mediante andlise local e internacio-
nal que a Faculdade de Medicina da
USP (FMUSP) nunca abdica de sua
posigdo de protagonista e, de modo
continuo, aprimora seu curso médico
com pleno envolvimento de seus do-
centes, discentes, funciondrios técnico-
-administrativos e inimeros colegiados
das respectivas entidades profissionais.

Como resultado, com a lideranga
da Comissdo de Graduacdo (Presi-
dente: Prof. Dr. Edmond C. Baracat)
e da Vice-Diretoria da FMUSP (Prof.
Dr. José Otdvio Costa Auler Jr.) foi
finalizado, de forma exemplar, com a
participacdo de muitos e apés indme-
ras reunides, os principios gerais de
uma reestruturagdo curricular apro-
vada unanimemente e com aplausos
pela Congregacdo da FMUSP em
27/06/2014 e que estdo reproduzidas

nas pdginas 8 ¢ 9.

Depreende-se de forma inequi-
voca que os objetivos apressam uma
forte iniciativa para melhor integrar
as partes do conteido geral, o forta-
lecimento de atitudes humanisticas,
a atualizacdo e métodos pedagégicos
e a avaliacdo continua durante todo o
curso, entre tantos outros principios
acima referidos.

Ap6s esta denotada dedicacio de
valorizagdo ao ensino por parte dos
docentes e discentes da Faculdade, fica
registrado o reconhecimento e o apoio
da Fundacio Faculdade de Medicina
a este elogioso estudo e a convicgdo do
avango que serd obtido na formacao de
médicos qualificados na Faculdade de
Medicina da USP e que, certamente,
continuard sendo uma permanente
referéncia para muitas institui¢des

congéneres.

Prof. Dr. Flavio Fava de Moraes
Diretor Geral da FFM,

Professor Emérito dolnstituto de
Ciéncias Biomédicas — USP,

Foi: Reitor da USP,

Diretor Cientifico da FAPESP,
Secretdrio de Estado da

Ciéncia e Tecnologia,
Vice-Presidente da Associacdo
Internacional de Universidades

(IAU — UNESCO)
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Projeto colaborativo internacional aprimora
diagnostico de neuromielite optica

d cercade 3 anos, uma cooperagio

internacional entre pesquisadores

do HC-FMUSP e da Universida-
de de Tohoku (Sendai, Japao) promove
avangos importantes no conhecimento
da neuromielite 6ptica (NMO). Como o
préprio nome jd sugere, a NMO ¢é uma
doenga inflamatéria do sistema nervoso
central (SNC) com ataques localizados
predominantemente nos nervos pticos
e medula espinhal. Os ataques da NMO
sdo graves e imprevisiveis, podendo deixar
os pacientes cegos e/ou restritos
a cadeira de rodas.

A NMO i foi considerada
uma variante da esclerose mul-
tipla, mas a descoberta de au-
toanticorpos especificos contra
a aquaporina-4 na NMO per-
mitiu a separagio destas duas
doengas. Os pacientes podem
desenvolver esses anticorpos
por uma desregulacdo do siste-
ma imune, mas alguns pacien-
tes desenvolvem o anticorpo
num contexto paraneopldsico.
Quando o autoanticorpo se
liga a aquaporina-4 expressa
nos astrocitos (células da glia,

mundo dominam a técnica. Desde que se
iniciou a parceria, ji foram avaliados mais
de 400 pacientes do HC-FMUSP, com
positividade acima de 80% em pacientes
com diagnéstico clinico de NMO e em
mais da metade dos casos considerados
de alto risco (chamado de espectro da
NMO).

A identifica¢do do anticorpo contra

a aquaporina-4 é muito importante para
o diagnéstico, mas os niveis encontrados
no soro ndo se correlacionam com os ata-

A ligagdo do anticorpo contra aquaporina-4 nos astrécitos desencadeia
uma inflamagao grave no sistema nervoso central durante os ataques

de neuromielite éptica.

que sdo seronegativos para o anticorpo
contra aquaporina-4. Numa parcela
deles, os pesquisadores identificaram
um grupo dos pacientes que sdo positivos
para outro autoanticorpo contra a glico-
proteina da mielina de oligodendrdcitos.
O estudo destes pacientes revelou que
eles possuem caracteristicas clinicas e de
imagem por ressondncia magnética que
podem diferencid-los dos pacientes positi-
vos para o anticorpo contra aquaporina-4,
sugerindo que o mecanismo de lesdo em
cada grupo de pacientes pode
ser distinto (lesdo do astrécito
vs oligodendrdcito).

Todos estes avancos na pes-
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quisa sobre NMO buscam um
aprimoramento do diagnéstico
e a compreensdo das causas
para a busca de tratamentos
mais eficazes e direcionados.
Além disso, o correto diagnds-
tico desses pacientes é impor-
tante porque tratamentos para
esclerose miultipla (que tam-
bém pode cursar com episédios
de neurite éptica e mielite) po-
dem ser ineficazes ou até piorar
a NMO. “Estamos produzindo
pesquisa de nivel mundial e

que ddo nutri¢do e suporte aos
neur6onios), ele desencadeia
um processo inflamatério que resulta
numa importante destrui¢do tecidual.

A grande maioria dos pacientes com
NMO sio positivos para o anticorpo
contra aquaporina-4, mas a sensibilida-
de e especificidade dos métodos variam
bastante. A técnica original com tecido
de roedores e kits comerciais possui uma
sensibilidade inferior a técnicas mais
modernas. Neste contexto, a equipe do
HC-FMUSP, coordenada pelo Dr. Dago-
berto Callegaro, vem realizando esta par-
ceria com a universidade japonesa para
analisar o soro de pacientes através do
uso de métodos com células transfectadas
vivas que expressam a proteina-alvo. Esse
tipo de ensaio possui alta sensibilidade e
especificidade, mas poucos centros no

ques. Entretanto, os pesquisadores desco-
briram que os niveis dos anticorpos contra
a aquaporina-4 no liquor aumentam
durante os ataques e se correlacionam
de forma importante com substincias
que causam inflamagdo (citoquinas) e
lesio dos astrocitos. “Estratégias de tra-
tamento que consigam reduzir a entrada
do anticorpo contra aquaporina-4 no
sistema nervoso, sua produgdo ou impe-
dir a ligagdo dele com a aquaporina-4
podem ajudar a reduzir a gravidade dos
ataques da NMO”, comenta Dr. Douglas
Kazutoshi Sato, neurologista colaborador
do HC-FMUSP que se dedica a pesquisa
na universidade japonesa.

O grupo de pesquisa também avaliou
os pacientes diagnosticados com NMO

acreditamos que esta iniciativa
ajuda a fortalecer os pilares de pesquisa,
ensino e assisténcia do HC-FMUSP”,
enfatiza Dr. Dagoberto Callegaro.

Dagoberto Callegaro
¢ neurologista e membro
fundador do Brazilian
Committee For Treatment and
Research in Multiple Sclerosis,
da Associacgéo Brasileira de
Esclerose Lateral Amiotrofica,
do Latin American Committee for Treatment

and Research in Multiple Sclerosis, membro
do Comité Cientifico da Latin American
Committee For Treatment And Research In
Multiple Sclerosis, representante brasileiro
do Latin American Committee for Treatment
and Research in Multiple Sclerosis, professor
da FMUSP e Chefe do Grupo do HCFMUSP.
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Inauguracao do Centro de
Referéncia Bariatrica e Metabolica
do Hospital das Clinicas

estinado
atendimento de
obesos, foi inau-

ao0

gurado no inicio de ju-
lho o novo Centro de
Referéncia Baridtrica e
Metabélica do Hospital
das Clinicas da FMUSP
(HCFMUSP), com o
objetivo de aprimorar o
tratamento e dobrar o
namero de cirurgias de
reducdo do estdomago
realizadas por ano - atu-
almente, acontecem 200
procedimentos.

Novas instalagdes do Centro que vai atender pacientes com problemas de obesidade

R$ 2,5 milhdes no novo
centro cirtrgico.

A cirurgia de redugio
do estdmago ¢ indicada
para pessoas com o IMC
(Indice de Massa Cor-
pérea) igual ou acima
de 40 kg/m? ou para os
pacientes com o indice

entre 35 ¢ 40 kg/m?,
com doencas associadas,
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e que ndo respondem a
nenhum outro tipo de
tratamento — como dieta
e exercicios fisicos. Pa-
cientes com IMC acima

Para pessoas com
obesidade mérbida ou sindrome me-
tabdlica, foi criada uma estrutura
especial, com camas elétricas capazes
de suportar até 400kg, banheiros refor-
cados, poltronas especiais e quartos com
22m? de drea. Além disso, 16 leitos sdo
voltados 2 internacio pré e pés-opera-

toria dos pacientes. Quem usufruir do
espago serd atendido por uma equipe
multiprofissional constituida por 40
profissionais: médicos de vdrias espe-
cialidades, nutricionistas, psiquiatras,
enfermeiros, fisioterapeutas, psicélogos,
assistentes sociais. Foram investidos

de 60 kg/m?sdo encami-
nhados ao “spa” projetado pela Unidade
de Cirurgia Baridtrica no Hospital
Auxiliar de Suzano, onde os internados
podem ficar por periodos prolongados
para perder peso de maneira sustentada
e supervisionada, preparando-se assim
para a operagdo.

Servico de Mamografia no InRad aumenta
em 78% o0 numero de exames

om investimentos de

R$ 1,7 milhdo do Go-

verno do Estado de
Sdo Paulo em sua ampliagdo,
o Servigo de Mamografia
do Instituto de Radiologia
do Hospital das Clinicas
(InRad) vai aumentar em
78% o numero de exames
realizados. Procedimentos
como mamografia, ultras- I
som e bidpsias vdo passar
de 1,4 mil para 2,5 mil por

Mamdgrafo com tomossintese
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més. Além disso, o equipamento de
mamografia digital com tomossintese vai
tornar o InRad completamente digital,
eliminando a revelacio de filmes, como
ja acontecia em outros setores.

Os 193m? se transformaram em
325m? de drea, englobando cinco salas
de exames, dois mamdgrafos digitais,
uma mesa para esterotaxia utilizada para
biépsias de mama, uma sala de laudos
composta por sete postos, uma drea para
enfermagem e repouso dos pacientes,
vestidrio e salas de espera.
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ICESP inaugura unidade satelite em Osasco

acientes de sete municipios da re-

gido de Osasco ndo precisardo mais

se locomover para a unidade-sede
do Instituto do Cancer do Estado de Sao
Paulo (ICESP) para realizar os proce-
dimentos ambulatoriais de tratamento
de doencas oncoldgicas. Isso porque
a nova unidade satélite do ICESP em
Osasco, inaugurada no dia 11 de agosto,
atenderd os pacientes dos municipios
de Osasco e outras sete cidades vizinhas,
entre elas Barueri, Carapicuiba, Itapevi,
Jandira, Osasco, Pirapora do Bom Jesus e
Santana de Parnaiba, integrando a Rede
Regional de Atencdo a Sadde (RRAS).

Como ndo hi outros servicos de
oncologia habilitados nessa regido, a
unidade da capital paulista é a referéncia
para os pacientes residentes nesses muni-
cipios. Segundo estimativa da Secretaria
de Estado da Satde, 11% dos 36 mil
pacientes atendidos por més no ICESP
provém dessa regido e a previsdo ¢ a de
que essa unidade satélite deva atender
mais de 3 mil pacientes que hoje se
tratam na capital.

“Os pacientes que jd sdo atendidos
pelo ICESP em Sao Paulo poderdo re-
ceber cuidados ambulatoriais, cuidados
paliativos e medicagdo perto de suas ca-
sas”, explica a Dra. Marisa Madi, diretora
executiva do ICESP.

O ICESP Osasco estd regulamentado
de acordo com a portaria 140 do Minis-
tério da Satide, que redefine os critérios
e pardmetros para a organizagdo, o pla-
nejamento e o monitoramento
dos estabelecimentos de saide
capacitados para a aten¢do espe-
cializada em oncologia.

A nova unidade integra a
Rede Hebe Camargo de Com-
bate ao Céncer do governo pau-
lista € o convénio com a unidade

de Osasco é uma parceria entre ]

a Secretaria de Estado da Satide =
e a Fundac¢io Faculdade de
Medicina (FFM), assim como jd

acontece na unidade da capital

e
EEfIEN EELE 8

.._'_..\p -a;.lil.lllili-il

hllal

Na nova unidade, deverdo ser realizadas cerca de mil

paulista. Sendo assim, todas as dreas
atuantes na unidade sdo interligadas a
gestdo técnica e administrativa do corpo
diretivo da matriz, de modo a garantir o
expertise e a qualidade do atendimento.

Segundo a Dra. Marisa Madi, a esti-
mativa ¢ a de que sejam contratados 70
profissionais, sendo 22 deles profissionais
de satide e administrativos realocados da
sede para a fase inicial do projeto. Em
média, deverdo ser realizadas cerca de
mil consultas e mais de 600 sessdes de
quimioterapia por més.

Entre os servicos oferecidos, o ICESP
Osasco realizard procedimentos de con-
sultas médicas em oncologia clinica,
quimioterapia, radioterapia, além de
cuidados paliativos e da dor, o que exige
uma equipe multifuncional composta
por fonoaudiélogos e profissionais espe-
cializados em infusdo de quimioterapia
e aplica¢do de tratamentos intravenosos.
A entrega de medicagdes orais também
serd feita na unidade. O atendimento
cirtirgico, as internacdes e os casos de he-
matologia e pediatria continuardo sendo
realizados na sede da Av. Dr. Arnaldo.

“Geralmente um tratamento de cin-
cer tem duracdo de cinco anos e 60% do
volume de atendimento é ambulatorial,
sendo os dois primeiros mais intensos,
com periodicidade maior de consultas
e de medicagdo”, diz a Diretora. Segun-
do ela, dependendo da especialidade,
o paciente jd poderd ser atendido em
Osasco a partir da primeira consulta. “A
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consultas e mais de 600 sessdes de quimioterapia por més.
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Segundo a Dra. Marisa Madi, diretora executiva
do ICESP em Sao Paulo, o tratamento de cdncer
tem duragdo de cinco anos, em média, e 60% do

volume de atendimento é ambulatorial.

unidade satélite ¢ um modelo novo de
gestdo para nds e pode haver a neces-
sidade de incorporar na unidade outras
especialidades, como a odontologia, por
exemplo”, completa.

O pleno funcionamento da unidade
estd previsto para o final de 2015. Ao
todo, serdo 12 poltronas para quimio-
terapia, sendo seis para o hospital-dia,
além de dois aceleradores lineares e um
tomégrafo simulador. A implantagdo
ocorrerd em trés fases:

Fase 1: migracdo dos pacientes em
atendimento ambulatorial do ICESP
matriz, para que possam realizar consul-
tas médicas e multiprofissionais (nutri-
¢do e psicologia), além da implantacdo
de servigos de enfermagem e servigo
social.

Fases 2 e 3 (2015): Quimioterapia,
consultas médicas e multiprofissionais
(nutri¢do e psicologia), odontologia e
cuidados paliativos, além de enferma-
gem e servigo social. Inclusdo do servigo
de radioterapia.

No que diz respeito a infraestrutura,
o edificio conta com quatro pavimen-
tos, totalizando 2.305 m2. O imével foi
adquirido pela Secretaria de Estado da
Satide e no espago jd funcionava uma
clinica particular de oncologia. Nas pri-
meiras fases do projeto ndo haverd obras,
apenas pequenas adaptacdes.
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Dr. Arnaldo Vieira de Carvalho
recebe homenagens

Prof. Dr. Arnaldo Augusto

Vieira de Carvalho, fundador

da Faculdade de Medicina da
USP e seu primeiro Diretor, foi home-
nageado no dia 5 de junho, data de seu
falecimento, em 1920. Professo-

res, funciondrios e alunos da
FMUSP se reuniram junto ao
busto do Dr. Arnaldo, 94 anos
depois da sua morte.

Formado em 1888 pela Fa-
culdade de Medicina do
Rio de Janeiro, logo
ele foi nomeado
para cargos impor-
tantes. Foi consul-
tor e assistente da
Santa Casa de Mise-
ricérdia em Sdo Paulo
até chegar a vice direcdo,
além de ter sido diretor
do Instituto Vacinogénico. Envolveu-
-se na implantagdo do ensino médico
em Sio Paulo, com a construcio da
Faculdade de Medicina e Cirurgia
de Sdo Paulo (atual FMUSP). Entre
1913 e 1920 — ano em que faleceu por

conta de uma septicemia decorrente

de um ferimento na mio feito por um

bisturi durante uma cirurgia —, dirigiu

a Faculdade, conseguindo integrar com

maestria a parte pratica e a parte tedrica

do ensino, em uma cidade carente
de assisténcia médica.

Durante a cerimoénia, o pro-
fessor emérito Alvaro Magalhes
enalteceu a maneira como o Dr.

Arnaldo lidava com a impuni-
dade. “O cardter de Arnaldo
ndo admitia a impunida-
de. Impunidade que
"‘: hoje observamos em
}  pessoas que ocupam
cargos publicos da
maior importancia,
que perdem o medo,
zombam da legalidade,
da ética e da moral na
certeza de que tudo podem, alheios a
qualquer punig¢do”, afirmou o Prof. Dr.
Magalhaes.
Hoje, como sinal de respeito e orgu-
lho, a FMUSP também é chamada de
Casa de Arnaldo.

Prof. Dr. Wladimir Nadalin
e lembrado pelo InRad

Prof. Dr. Wladimir Nadalin, im-
O portante radiologista do Instituto
de Radiologia do Hospital das
Clinicas (InRad), faleceu em junho. For-
mado pela FMUSP, ele se especializou
em Radioterapia pela mesma Instituigdo,
finalizando a residéncia médica em 1977.
Por sua competéncia, integrou o Ser-
vigo de Radioterapia do Hospital Oswal-
do Cruz e do Hospital das Clinicas, onde
trabalhou durante toda a sua carreira.
Em 1982, tornou-se o chefe do servi¢o
no HCFMUSP, responsabilizando-se

também pela coordenacio da disciplina
na Faculdade de Medicina da USP.

Seu papel na Radiologia do maior
complexo hospitalar da América Latina
permitiu ao servi¢o se tornar uma refe-
réncia na drea, ao ponto de se extender
para o Instituto do Cancer do Estado
de Sdo Paulo. Trata-se do maior parque
de aparelhos instalado em um hospital
no Brasil, formado por 9 modernos
aparelhos de radioterapia, permitindo
um atendimento de exceléncia para os
pacientes do SUS.

Divisao de
Farmacia do ICHC
conquista prémio

Mario Covas

4 quase 2 anos, a farmdcia
do Hospital das Clinicas da
Faculdade de Medicina da

USP (FMUSP) implantou o ser-
vigo de entrega de medicamentos
a domicilio. A iniciativa partiu da
Central de Dispensacdo de Medi-
camentos, e consegue atender toda
a demanda dos pacientes do Com-
plexo, um total de 65.218 pessoas.

Este ano, a acio do HCF-
MUSP rendeu o Prémio Mdrio
Covas na categoria de Inovagio
em Gestio Estadual, destacando-
-se como melhor e mais moderno
programa na drea de satde gerido
pelo Estado. Além disso, estava
concorrendo em outras 266 cate-
gorias, como Inovagdo em Gestdo
Municipal, Cidadania em Rede,
Governo Aberto ¢ Melhoria do
Gasto Publico.

Segundo Vanusa Barbosa, di-
retora do Servigo de Farmicia, ter
adotado essa medida contribuiu
para a satisfacdo dos pacientes.
Hoje, o tempo de espera na fila re-
duziu de 101 minutos em outubro
de 2012 para 23 minutos.

O Prémio Mdrio Covas é ofere-
cido pela Secretaria de Gestdo Pu-
blica em parceria com a Fundap,
a Prodesp e a Fundagdo Prefeito
Faria Lima — Centro de Estudos e
Pesquisas de Administragio Mu-
nicipal (CEPAM), além de ter o
apoio da Secretaria da Cultura e
da Fundacdo Mario Covas. Com
isso, 0 Governo do Estado preten-
de multiplicar ideias inovadoras e
melhorar os servigos oferecidos 2
populagio.
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ICESP testa robo para auxiliar nas cirurgias

m robd para auxiliar os médicos
nas cirurgias estd sendo testado
no Instituto de Céncer do Estado
de Sdo Paulo (ICESP). O equipamen-
to, importado dos Estados Unidos, é
inédito nos hospitais ptblicos paulistas.
Composto por quatro bragos e uma
camera 3D, ele é capaz de executar 3
mil movimentos com tesouras, pingas
e porta-agulhas. Todas as a¢des sdo con-
troladas por um console equipado com
dois joysticks, seis pedais e um visor 3D.
Esse processo é uma evolugéo da vide-
olaparoscopia, permitindo ao cirurgido
manipular a cAmera e ter uma visdo em
trés dimensdes do corpo do paciente — o
que ndo acontecia antigamente. Outro
estudo para o aprimoramento desse robd
envolve uma maneira de substituir as
quatro incisdes dos bragos por apenas
uma. Por esse método, dentro do corpo
humano, os bragos se abririam e pode-
riam ser conduzidos pelo profissional.
“Podemos destacar quatro beneficios
do aparelho. O primeiro deles é a pos-
sibilidade de o cirurgido ter uma visio
em trés dimensdes e com profundidade
da operacdo. O segundo é permitir que
o médico fique sentado em uma cadei-
ra, afastado do paciente, fazendo com
que ele nfo precise estar paramentado
e possa operar com tranquilidade. O
terceiro é que o robd tira os movimen-

Centro cirirgico experimental que recebeu o robé

Com quatro bragos, o robé6 ¢é capaz de executar 3 mil movimentos na cirurgia

tos de tremor da sua mao. O quarto é
que ele garante precisdo nos detalhes”,
explica o Prof. Dr. Ivan Ceconello,
coordenador-médico do programa de
cirurgia robética.

Durante trés anos, uma equipe do
ICESP pesquisard sobre as vantagens e
desvantagens das cirurgias robd assistidas,
fazendo um comparativo com as técnicas
tradicionais. O objetivo é descobrir se os
niveis de eficdcia e seguranga mudam en-
tre os diferentes métodos. Serdo mais de
mil pacientes beneficiados por procedi-
mentos menos invasivos. Importado dos

dS301 0¥AvO NG

Estados Unidos, o rob6 vai ser usado para
cirurgias nas dreas de cirurgia gastroente-
rologia, tordcica, urologia, ginecolégica
e cabega e pescogo.

Por serem procedimentos com-
plexos, os profissionais interessados
em manusear o robd precisam passar
por um treinamento de quatro meses.
Quando estiverem aptos, podem fazer a
cirurgia em seres humanos. No ICESP,
o anestesista e o instrumentador sdo os
mesmos para todos os procedimentos,
independente da especialidade médica.

O custo do equipamento, conside-
rando também a empresa contratada
para fazer a manutencio, é de R$ 13
milhdes. Esse valor serd rateado entre
o Ministério da Satde e a Secretaria
Estadual da Saidde de Sdo Paulo. No
entanto, a equipe de hospital precisa
considerar muitos fatores antes de adqui-
rir um desses robos. Segundo o Prof. Dr.
Ceconello, um deles é a obsolescéncia
natural, porque antes da vida util do
equipamento acabar, existirio muitos
outros mais completos e evoluidos. “Sé
vale a pena o investimento se o robd
ajudar a enxergar e operar melhor.
Fu penso que ele faz as duas coisas”,
comenta.
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Graduacao de Medicina da FMUSP
tera novo curriculo a partir de 2015

Os alunos que foram aprovados no vestibular para o curso de Medicina da FMUSP

em 2014 j4 vdo estudar com o novo curriculo, que reorganiza todo o curso

em fungdo de sistemas e 6rgdos e ndo de disciplinas

m amplo projeto de reestrutu-

ragdo curricular teve inicio em

2011, como uma das principais
bandeiras da atual gestdo da Faculda-
de de Medicina da USP (FMUSP),
encabecada pelos Profs. Drs. Giovan-
ni Guido Cerri
e José Otdvio da
Costa Auler Ju-
nior. Sob a coor-
denacio do Prof.
Dr. Edmund
Chada Baracat,
que preside a Co-
missdo de Gradu-
acdo da FMUSP,
“o processo que
culminou com
a reestruturacdo
curricular come-
¢ou com uma
série de anilises
feitas em parceria
com os estudan-
tes de graduacio,

dos 1° e 2° anos. Em 2013, uma ac¢iio
conjunta da Comissdo de Graduacio,
Diretoria da FMUSP e Diretoria do
Centro Académico Oswaldo Cruz
(CAOC) instituiu vérios grupos de tra-

balho que se reuniram para debater os
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em féruns de
integragdo, que
envolveram pri-

Faculdade de Medicina da USP: tradigdo que se renova

nimero de aulas tedricas diminuiu € o
de préticas aumentou”, explica o Prof.
Dr. Baracat.

Além disso, os alunos passaram a ter
estudos sob a supervisdo de tutores, mais
atividades extracurriculares com crédi-
tos € um processo
de avaliagdo mais
amplo e também

mais rigido. Ou-
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tra premissa da
Diretoria era a de
incluir mais co-
nhecimento sobre
Atencdo Primdria,
0 que jd come-
¢cou a acontecer
com os alunos das
altimas turmas,
que desde o 1°
ano participam
das atividades do
Projeto Regido
Oeste (PRO), que
administra Uni-
dades Bdsicas de
Saude (UBS) e
Assisténcias Médi-

meiramente o ci-

clo bésico clinico, ou seja, as matérias
bésicas ministradas nio s6 na Faculdade
de Medicina, mas também no Instituto
de Ciéncias Biomédicas (ICB), no Ins-
tituto de Quimica (IQ) e no Instituto
de Biociéncias (IB)”.

Essas avaliacdes iniciais ocorreram
nos anos de 2011 e 2012 e ja possibili-
taram a integracdo do chamado “bdsico
clinico”, ou seja, as disciplinas bésicas

demais aspectos do curriculo, ao longo
dos seis anos do curso.

Em vez de disciplinas, o novo curri-
culo passa a ter unidades curriculares di-
vididas em blocos de sistemas e 6rgios do
corpo humano e disciplinas transversais,
sobre temas que integram e aprofundam
os assuntos. Essa mudanga afeta princi-
palmente do 1° ao 3° anos do curso e
parte do 4°. “Com o novo curriculo, o

cas Ambulatoriais
(AMAs) da Prefeitura de Sdo Paulo na
Regido Oeste da cidade. “O Sistema
FMUSP-HC abrange todos os niveis de
atencdo, do primdrio ao quaterndrio, e
todos continuam contemplados”, afirma
o coordenador.

As medidas passam a valer em 2015,
para os alunos que forem aprovados no
vestibular de 2014. A seguir, os principais
aspectos que norteiam o novo curriculo:

8
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Principios gerais da reestruturagéo curricular

COMPETENCIAS GERAIS
e Comunicar-se efetivamente com pacientes, comunidade e equipes de salde;
e Reconhecer seu papel social como médico no sistema de saude;
e Realizar e aplicar adequadamente estratégias de prevencao, diagndstico, tratamento e reabilitacéo;
e Trabalhar de forma colaborativa em equipes multiprofissionais;
e |Integrar e analisar os principios basicos do conhecimento médico no contexto da gestdo e atencéo a saude;
e Fazer andlise critica e busca ativa do conhecimento;
e (Gerar/ produzir conhecimento;
e Ter uma visdo critica de sua pratica médica;
e Atuar como lider e educador em sua area de atuagao;
e Demonstrar profissionalismo, ética e capacidade de deciséo.

GOVERNANGA CURRICULAR
e Estrutura curricular alinhada as normas regimentais da USP e FMUSP — CG e CoC, com inicio em 2015;
e Grupos de Trabalho para as unidades curriculares com representagdo dos departamentos / disciplinas envolvidos e dos alunos;
e (s blocos e sistemas terdo sempre um docente da FMUSP como responsavel;
e Plataforma web para disponibilizagdo do material didatico para docentes e discentes;
e Avaliacdo periddica das unidades curriculares e do processo de avaliagdo para promogao de ajustes e modificacdes;
e Valorizagéo e desenvolvimento docente.

CARGA HORARIA
e Duragdo de 6 anos com carga horéaria minima de 7200 horas, conforme legislagdo vigente;
e Redugdo da carga horéria de aulas teéricas com insercdo de atividades praticas desde o inicio do curso;
e Periodos para disciplinas eletivas e de estudos / atividades extraclasse incluidos na grade.

INTEGRAGAO BASICO CLINICO E CLINICO BASICO
e (QOrganizado em blocos e sistemas integrados supra departamentais;
e Participacdo dos diferentes departamentos / disciplinas em cada bloco (unidades curriculares) que possua contetido referente
a sua area;
e Incluir um periodo inicial (primeiros meses) que contemple as particularidades da transicao entre os ensinos médio e superior;
e Atividades desenvolvidas em diferentes cenarios e niveis de atencéo do sistema de salde;
e tilizacdo de modelos pedagdgicos diversificados, enfatizando a contextualizagéo;
e Componente terminal (7° e 8° semestres) pratico supervisionado de transig&o para o internato.

INTERNATO
e Estagio pratico supervisionado em servigos de satide, em seus diferentes niveis, com carga hordria tedrica ndo superior a 20%;
e Definir 0s objetivos e contetidos de acordo com as competéncias gerais e especificas;
¢ Incluséo de estégios eletivos internos ou externos (nacional / internacional).

AVALIACAO
e Avaliagio especifica de cada unidade curricular, utilizando o OSCE, simulagdes e outros instrumentos;
e Avaliagdo Global Institucional com periodicidade semestral;
e Nota final composta pelos dois componentes acima com percentual variavel.
e Avaliacdo periddica externa (nacional / internacional).

ELETIVAS
e (Objetivos alinhados com as competéncias institucionais e o core curriculo;
¢ Incluséo de atividades extracurriculares com créditos desde que referendadas pela Governanga Curricular.”
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Faculdade de Medicina da USP
tem nova diretora executiva

equipe de gestdo da FMUSP ga-
nhou uma nova integrante. Desde
marco, a Dra. Tereza Barczinski
assumiu o cargo de Diretora Executiva
da Faculdade. Formada pela propria Insti-
tuigdo em 2008, sua primeira experiéncia
foi no Hospital Israelita Albert Einstein,
atuando como médica do
programa Sadde da Familia.
No entanto, ela comecou a
querer entender mais sobre
o funcionamento do sistema
de saide, podendo até pro-
por formas de melhoré-lo.
O desejo de promover
mudangas mais impactantes
para a saide da populacio
levou-a a entrar em contato

com o PROAHSA (Progra-

Dra. Tereza Barczinski

para assumir a Diretoria Executiva da
FMUSP. “Fu aceitei porque achei essa
uma boa maneira de retribuir os anos
que passei na Faculdade, aplicando meus
conhecimentos da drea administrativa na
Institui¢do”, conta a Dra. Tereza. Fla vai
ocupar o posto pelo menos até dezembro
deste ano, quando chega
ao fim a gestdo atual.
Serdo muitos os desa-
fios enfrentados pela Dra.
Tereza. E preciso ter habi-
lidade para engajar pessoas
e estimular o trabalho em
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equipe, por exemplo. Além
disso, é necessdrio pensar
em maneiras de otimizar
os recursos publicos. “Eu
atuo em virias frentes,

ma de Estudos Avancados
em Administragdo Hospitalar e de Siste-
mas de Satide). “E uma especializacio
com duracdo de dois anos, uma parceria
entre Hospital das Clinicas e Fundacio
Getilio Vargas. Durante o dia, os alunos
desenvolvem os diferentes projetos no
HCFEFMUSP e, a noite, assistem as aulas
na FGV”, comenta a Dra. Tereza. Ao
concluir o curso, atuou como preceptora
da turma por um ano, supervisionando as
atividades dos alunos.

Depois desse periodo, surgiu o convite

lidando com as demandas
dos funciondrios e da parte administrativa,
assim como com as dos alunos, com as
dos docentes e dos departamentos. Tenho
que conseguir equilibrar tudo”, relata a
Dra. Tereza.

Existemn muitas agdes em andamento
apoiadas pela gestdo dela, tanto voltadas
ao ambiente académico quanto medidas
para melhorar a saide piblica de ma-
neira mais global. H4 uma parceria, por
exemplo, entre a FMUSP e a Secretaria
de Estado da Satide no Vale do Ribeira

— uma equipe estd fazendo um diagnés-
tico situacional dos 15 municipios da
regido para conseguir propor trabalhos
envolvendo gestdo de satide e capacitagdo
profissional.

No ambito da faculdade, existem
outros projetos importantes. Cabe desta-
que ao processo de internacionalizagio,
em que a USP como um todo estd
buscando convénios internacionais; a
reforma dos prédios para a construcdo
de novos espagos destinados ao ensino e
a pesquisa e a reeestruturacio da grade
curricular. “A diretoria estd dando todo
o0 apoio administrativo ao novo curriculo,
inclusive trazendo professores de fora para
eles mostrarem suas experiéncias com
outros curriculos de escolas médicas”,
explicaa Dra. Tereza. Além disso, hd uma
preocupacdo com a qualidade de vida
dos alunos, por isso estdo sendo pensadas
atividades educativas para amenizar o
estresse do curso.

Com todas essas a¢oes em andamen-
to, a Dra. Tereza acredita ser possivel
promover mudangas importantes na drea
da saide como um todo. “Assuntos como
satide priblica e o papel do médico, por
exemplo, antes ndo eram discutidos, mas
com a reforma na grade passardo a ser.
Isso tem um impacto direto na assisténcia
a satde da populagdo”, defende.

Presidente da Universidade de Yale visita a FMUSP

presidente da Universidade

de Yale, Prof. Dr. Peter Sa-

lovey, esteve na Faculdade
de Medicina da USP pela primeira
vez para dar uma conferéncia sobre
inteligéncia emocional e assinar um
acordo de cooperagdo com a USP.
A ideia é promover o intercimbio
entre docentes, pesquisadores, alu-
nos e membros da equipe técnico

cientifica, bem como realizar eventos
conjuntos e trocar informacdes e mate-
riais académicos.

A conferéncia aconteceu na sala da
Congregacio no dia 30 de julho e teve
transmissdo online. O Prof. Dr. Salovey
foi um dos primeiros a expandir o con-
ceito de inteligéncia emocional, publi-
cando diversos trabalhos sobre o tema.

dSNINA ¥ 3LIS

Prof. Dr. Peter Salovey
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contratar e convénsas

FFM continua a frente
da gestao do ICESP

esde a sua inauguracdo, em 6

de maio de 2008, a Fundacio

Faculdade de Medicina (FFM)
foi a responsdvel pela implementacio e
gestdo do Instituto do Céancer do Estado
de Sdo Paulo (ICESP). Por forca da lei
estadual que qualificou o Hospital das
Clinicas da FMUSP como autarquia
de regime especial, o ICESP passou a
integrar o Complexo Hospitalar. Dessa
forma, a FFM agora atua na condicio de
Fundagio de Apoio a gestdo do Instituto
nos mesmos termos do modelo juridico
vigente hd quase 30 anos para os demais
Institutos (com excegdo do InCor) per-
tencentes ao HCFMUSP.

E importante destacar, porém, que
essas alteracdes ndo diminuiram as
responsabilidades da FFM perante a
gestdo do ICESP, cujo desafio ¢ alavan-
car, ainda mais, o nivel de exceléncia
conquistado ao longo dos anos, no
desenvolvimento da assisténcia integral
a sadde na drea do cancer e disponibili-
zando aos pacientes um atendimento e
tratamento conduzidos por profissionais
com notdria especializagio, agregada a
um moderno parque tecnolégico.

O Contrato de Gestdo estabelecido
entre a SES e a FFM em 2009 foi ino-
vador no sentido de abranger, além da
assisténcia, o ensino e a pesquisa. Muitos
hospitais publicos jd estavam sendo ad-
ministrados por Organizaces Sociais de
Satde (OSS) naquele momento, mas o
ICESP foi o primeiro a compatibilizar
metas ousadas de atendimento de alta
qualidade com o ensino e a pesquisa.
Ocupando um prédio de 28 andares com
cerca de 84 mil m? de drea construida, o
ICESP ¢ totalmente dedicado ao aten-
dimento de pacientes de cancer da rede
publica de sadde (SUS).

Quando foi inaugurado, o ICESP
contava com 90 leitos, duas salas de
cirurgia, 12 leitos de UTI e 48 poltronas

ambulatoriais de quimioterapia.
Hoje, tem 100% de sua capacida-
de instalada, com 499 leitos em
unidades de internacdo, 18 salas
de cirurgia, 85 leitos de UTT e 107
poltronas de quimioterapia, além
de 94 consultérios médicos. Entre
2008 e 2013, o ICESP atingiu a
marca de 2 milhdes de procedi-
mentos médicos realizados, entre
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Sede do ICESP na Av. Dr. Arnaldo
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consultas, internagdes, quimiote-
rapias, procedimentos diagnésticos, exa-
mes, “hospital-dia” e pronto-atendimento.

A FFM se responsabiliza pela con-
tratacdo dos mais de 3 mil funciondrios
do ICESP e por toda a gestio da drea
de Recursos Humanos, além de receber
e repassar os recursos provenientes dos
6rgdos puablicos competentes, como
Ministério e Secretarias de Satdde.
Também cabe 2 FFM administrar to-
das as parcerias estabelecidas entre os
pesquisadores e institui¢des publicas e
privadas de financiamento ligadas aos
estudos clinicos.

Ao longo desses anos, o ICESP vem
angariando prémios e o reconhecimento
da populagdo. Em 2010, pouco mais de
dois anos depois de sua inauguracio, ele
ja figurava em segundo lugar na
Pesquisa de Satisfagdo dos Usua-
rios do Sistema Unico de Satide
(SUS), promovida pela SES.
Entre os critérios de avaliagdo
estdo a satisfacdo dos pacientes
com o atendimento recebido, o
nivel do servigo e dos profissio-
nais que prestam atendimento,
a qualidade das acomodagdes e
o tempo de espera para a inter-
nagio. Em 2011, passou para
o primeiro lugar e se manteve
nesta posicao.

Um dos grandes diferenciais
do ICESP ¢ a sua politica de

humanizagdo, que passou a

inspirar a SES em todo o Estado de Sdo
Paulo. Mais de 50 projetos de humani-
zagdo sdo desenvolvidos pelo Instituto,
envolvendo pacientes, colaboradores e
acompanhantes. O ICESP também se
tornou o ponto focal do tratamento de
cancer do Estado de Sdo Paulo, servin-
do como referéncia para 14 hospitais
especializados que fazem parte de um
comité que se reine mensalmente para
definir as diretrizes para a assisténcia
oncolégica no Estado. O comité se
subdivide em quatro grupos, que traba-
lham as dreas de prevengio, deteccido
precoce, assisténcia e tratamento.

Para expandir ainda mais sua atu-
acdo, o ICESP conta agora com uma
nova unidade em Osasco (veja p. 5),
que também ¢ administrada pela FFM.

Resumo do atendimento do ICESP

em 2013
Procedimentos Realizados Quant.
Consultas médicas 202.064
Sessoes de quimioterapia 54,707
Sessoes de radioterapia 59.401
Cirurgias 8.277
Consultas multiprofissionais 98.630
Terapias ndo médicas 24.445
Saidas Hospitalares 16.935
Total 464.459

1
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Instituto de Reabilitacao Lucy Montoro
e Ambev firmam parceria

dor cronica pode impactar muito

avida de uma pessoa, impedindo-

-a de realizar algumas tarefas. Para
contornar esse problema, o Instituto de
Reabilitacdo Lucy Montoro desenvolveu
o curso de Aprimoramento e Treinamen-
to em Reabilitacdo da Dor Incapacitan-
te. Em 2013, na primeira edi¢o, ele foi
voltado para os residentes de Medicina
Fisica e Re-
abilitacdo do
HCFMUSP
e para 0s pro-
fissionais da
unidade Vila
Mariana do

IMREA.
No en-
tanto, este

ano, com o
objetivo de
beneficiar
mais profis-
sionais com
essas aulas, o
Instituto bus-
cou o apoio
financeiro de
institui¢des
privadas por
meio do Pro-
grama Nacio-

institucionais voltados também aos pa-
cientes. Serdo 60 vagas oferecidas e 20
semanas de curso, com uma reunio por
més. “A verba vai nos ajudar a financiar
os professores, o material diddtico, a
construgdo e a manuteng¢io da platafor-
ma online”, explica o Dr. César.

No acompanhamento aos pacientes

2

com dor incapacitante, é importante

No centro, a Secretdria dos Direitos da Pessoa com Deficiéncia, dra. Linamara Rizzo Battistella. A sua direita,

Rodrigo Moccia, da Ambev, e a esquerda, Angela Porchat Forbes, gerente de Projetos da FFM, com o grupo de

apoiadores e colaboradores do Instituto Lucy Montoro.

que a visdo transdisciplinar determine as
melhores abordagens para aquele indivi-
duo, sempre pensando principalmente
no cunho educacional”, comenta o Dr.
Akiho.

A gestdo administrativa e financeira
do projeto é de responsabilidade da Fun-
dacgdo Faculdade de Medicina (FFM).
Com isso, a equipe da FFM vai con-
trolar o fluxo
financeiro e
fazer a presta-
c¢do de contas
tanto para o
Governo Fe-
deral quanto
para a Ambev.
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Dessa manei-
ra, todos os
envolvidos
estardo infor-
mados sobre
o andamento
e os resultados
da iniciativa,
facilitando
novas acgoes
conjuntas.

A Ambev
ja tem uma
parceria com
o Governo do

nal de Apoio
a Atencdo da Satide da Pessoa com
Deficiéncia (PRONAS/PCD). “Quan-
do surgiu o PRONAS/PCD, vimos
uma janela para expandir esse curso.
Inscrevemos o projeto, submetemos e
a Ambev abracou a ideia, tornando-se
nosso parceiro financeiro. Com isso
conseguiremos atender, a principio, os
médicos residentes do Estado de Sio
Paulo”, explica o coordenador Dr. César
Abreu Akiho.

A ideia é elaborar uma interface vir-
tual, reduzindo os encontros presenciais,
além de investir na produgio de videos

ensind-los como realizar as atividades
cotidianas da melhor maneira possivel.
Com isso em mente, em 2013 o Instituto
de Reabilitagdo Lucy Montoro montou
um ambulatério especifico para atender
a esses pacientes. A principal diferenca
estd na primeira consulta, quando diver-
sos especialistas realizam o atendimento
simultineo as pessoas. Uma equipe
composta por nutricionista, pscicélogo,
fisioterapeuta, terapeuta ocupacional e
médico fazem uma avalia¢io conjunta
e depois debatem os melhores encami-
nhamentos para cada caso. “Isso faz com

Estado de Sao
Paulo em programas relacionados ao
consumo excessivo de dlcool, buscando
formar jovens mais conscientes. “Temos
uma crenca de que gente boa atrai mais
gente boa. Entdo, independentemente
do que estamos fazendo, queremos estar
ao lado dos melhores. Por isso, quando
ficamos sabendo dessa nova lei de in-
centivo e que o Instituto estava apto,
decidimos fazer essa parceria. O Lucy
Montoro j4 é muito conhecido no mun-
do académico”, comenta o coordenador
de Relagdes Governamentais da Ambey,
Rodrigo Moccia.
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Duas unidades do PRO obtém acreditacao
ONA1, voltada a sequranca

AMA Vila Sonia e a UBS Vila
Dalva, duas unidades ligadas
o Projeto Regido Oeste, gerido
pela Fundacio Faculdade de Medicina
(FFM) obtiveram a acreditacio ONA 1,
relacionada a seguranca para os pacien-
tes e funciondrios. As duas instituicdes
escolhidas para passar por esse processo
tém perfis diferentes - enquanto a UBS
oferece assisténcia de cardter no sentido
de fortalecimento do papel desempenha-
do pelas Equipes de Estratégia de Sadde
da Familia como agentes de promogio e
prevencio de satide centrada no indivi-
duo, a AMA completa essa aten¢do em
satide para o atendimento de demanda
espontinea, com acesso resolutivo em
tempo oportuno e com qualidade.

“Em 2013, procuramos sensibili-
zar e atuar com as equipes no sentido
de quebra de paradigmas. Buscamos
trabalhar a importancia do cuidado
seguro mostrando que a importancia
de obter esse selo de qualidade é uma
consequéncia de boas priticas e inte-
gragdo da equipe” comenta a Gerente
da Qualidade do PRO, Dra. Francis
Tomazini. “De janeiro a mar¢o desse
ano, trabalhamos incessantemente para
atingir o alinhamento com as exigéncias
da acreditacio”.

“O paciente tem todo o direito de
ser bem tratado, com suas necessidades
e expectativas sendo atendidas com
qualidade, independente das institui-
¢oes serem publicas ou privadas. Nosso
grande desafio foi conseguir fazer muito
e transformar a realidade com escassez
de recursos”, explica a Dra. Francis.

Para compreender as melhorias
que precisam ser o foco nas unidades
do PRO, o Nricleo de Planejamento e
Qualidade realiza, anualmente, uma
pesquisa de satisfacdo geral entre os
usudrios, buscando entender o que eles
esperam e enxergam como qualidade.
Esse resultado auxiliou na prioriza¢do

das a¢des de mudangas para
o processo de acreditagdo.

Dentre as medidas mais
significativas, destacam-se:
a contrata¢do de agentes de
apoio para auxiliar no fluxo
dos pacientes, levando-os
aos setores corretos dentro
das unidades, melhorando
o tempo de atendimento; a
organizacgdo de prontudrios
e dos dados em saude, per-

AMA Vila Sénia

mitindo acessibilidade para
todas as informacgdes do
usudrio; integracdo e regis-
tro formal das informacdes
dos profissionais de todas as
especialidades; identificagdo
do paciente durante sua
estada na unidade; coleta
de exames laboratoriais e
de imagem com multiplos
identificadores, propiciando
a seguranga do processo; a

ki A

UBS Vila Dalva

campanha para a lavagem
das mios; Cria¢do de comissdes obriga-
torias — Comissdo De Riscos Infecciosos
E Vigilancia Epidemioldgica - CRIVE
e Comissdo De Biosseguranca E Riscos
Institucionais — COBRI; Rastreabilida-
de de medicamentos, Uso Racional de
Medicamentos, Atencdo Farmacéutica,
Farmacovigilancia, Monitoramento de
indicadores na Farmdcia; Treinamento
de Ferramentas da Qualidade e Gestao
de Riscos; Plano de A¢do com foco em
Seguranca e Contingenciamento Opera-
cional, Gestdo de Relacionamento com
Fornecedores; entre outros.

O objetivo principal dos gestores do
PRO ao promover essas melhorias ¢ per-
mitir ao usudrio sentir-se parte ativa do
seu processo de cuidado, assim como os
colaboradores responsaveis diretamente
pelo cuidado. Essas acreditagdes nio
ficardo restritas a AMA Vila Sonia e a

UBS Vila Dalva. J4 foram escolhidas

mais duas unidades para o desenvolvi-
mento da Gestdo da Qualidade “Cada
unidade tem a sua cultura e a sua forma
de trabalhar, por isso elas nos dirdo o
“como fazer” e nos as direcionaremos
para garantir a Seguranca, genuinamen-
te. Esperamos por mais essa conquista”,
afirma a Dra. Francis Tomazini.

O maior complexo hospitalar da
América Latina estd investindo na obten-
¢do de acreditagoes desde 2010, quando
0 ICESP conseguiua ONA 1. Em 2013,
os Institutos da Crianga, de Psiquatria e
de Radiologia também obtiveram a ONA
1, a0 mesmo tempo em que o ICESP
conseguiu o primeiro selo internacio-
nal, concedido pela Joint Commission.
Nesse ano, o Instituto de Reabilitacdo
Lucy Montoro estd pleitendo a CARF
(Commission on Acreditation of Rea-
bilitation Facilities), um selo exclusivo
para os servigos de reabilitagdo.
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Manual de Reabilitacao
em Oncologia do ICESP

Idealizado por cinco profissionais ligados ao Instituto do Cancer do Estado
de Sao Paulo, o manual busca aliar as vivéncias em gestéo clinica com a
experiéncia relacionada ao cuidado com o paciente. Os principais temas
sd0 a avaliagdo integral das necessidades dos pacientes, a prevencéo,

o tratamento, a recuperacdo e o0 suporte aos pacientes e a assisténcia
aos pacientes internados.

Editora: Manole
Autores: Christina May Moran de Brito, Mellik Bazan, Cesar Antonio Pinto,
Wania Regina Mollo Baia, Linamara Rizzo Battistella

Manual de Terapéutica
Nao Farmacoldgica em
Geriatria e Gerontologia

MARNUAL DF TERBPEUTICH,

MNAD FARMACOLONGICA EM

Baseado na experiéncia do Servigo de Geriatria do Hospital das Clinicas,
o livro apresenta procedimentos ndo farmacoldgicos, normalmente
funcionais e motores, para tratar os problemas geriatricos. A ideia

€ minimizar os efeitos colaterais provocados pelos procedimentos,
evitando prejuizos a longo prazo.

Editora: Grupo Atheneu

Autores: Wilson Jacob Filho, Fabio Padoan Medeiros da Silva,
Luciana Louzada Farias, Rafaela Branco Miranda, Sumika Mori Lin
e Thiago Junqueira Avelino da Silva

Agenda de eventos do Centro de Convencdes Rebougas

SETEMBRO

04: Roda de conversa
Informagdes: Diviséo de Servigo
Social Médico do ICHC — FMUSP —
(11) 2661-7635

05 e 06: GERO 2014

Informagdes: Centro de Estudos e
Pesquisas em Envelhecimento — CEPEN
—(11) 2661-8116

06: Congresso Nacional de Vendas
Informagdes: K.L.A Eventos e Turismo
LTDA — ME — (11) 3059-5800

08 e 09: VIII ENIFARMED —

8° Encontro Nacional de Inovagao
em Farmacos e Medicamentos
Informagdes: Sociedade Brasileira
Pro-Inovagdo Tecnoldgica —

(21) 3077-0800

12 e 13: 16° Encontro/16° Cursao

de Técnicos em Protese Dentaria
Informagdes: Associagdo dos Técnicos
em Prétese Dentaria — APDESP Brasil —
(11) 3287-1933

18 e 19: Congresso Paulista de
Oncologia

Informagdes: Instituto do Cancer de
S&o Paulo “Octavio Frias de Oliveira” —
(11) 3893-2000/2727

22: VIl Seminario do Dia Mundial
Contra a Raiva

Informagdes: Secretaria de Estado
da Saude — (11) 3066-8000

26 a 28: XXVIIl Congresso Brasileiro
de Medicina Nuclear

Informagdes: Sociedade Brasileira de
Medicina Nuclear e Imagem Molecular
—(11) 3262-5438

29: Treinamento TB/HIV
Informagdes: Centro de Vigilancia
Epidemioldgica Prof. Alexandre Vranjac
—(11) 3066-8172/8764

OUTUBRO

01: Curso de Contagem de
Carboidratos Tipo | e Il de 2014
Informagdes: Ncleo de Exceléncia Em
Atend. ao Diabético do HC — FMUSP —
(11) 2661-6293

02: Roda de conversa

Informagdes: Divisdo de Servigo Social
Médico do ICHC - FMUSP —

(11) 2661-7635

02 a 04: 37° Simpdsio Internacional
de Ciéncias do Esporte

Informagdes: CELAFISCS — Centro

de Estudos do Laboratério de Aptidao
Fisica de Séo Paulo — (11) 4229-8980

05: Caminhada Lazer e Saude
Informagdes: Servigo de Geriatria da
Divisdo de Clinica Médica Il do ICHC —
FMUSP — (11) 2661-6236

17 e 18: lll Encontro Brasileiro em
CCIP/ PICC e 2° Jornada Paulista
em Terapia

Informacdes: Bard Brasil (11) 5180-
0200

19: IV Simpdsio Académico

de Diabetes

Informagdes: Disciplina de
Endocrinologia do Departamento
de Clinica Médica da FMUSP —
(11) 2661-7564

23 a 25: 11° Encontro Nacional

da Academia Brasileira de
Osseointegracéo — ABROSS 2014
Informagdes: VM Comunicagdes LTDA
—(11) 2168-3400

26: V Curso Multidisciplinar de
Fitoterapia — 19° CONGREFITO
Informagdes: Conselho Brasileiro
de Fitoterapia — CONBRAFITO —

(11) 5571-1906

28 a 31: X Encontro do Instituto
Adolfo Lutz

Informagdes: Associagao dos
Servidores do Instituto Adolfo Lutz —
(11) 3068-2950

Para divulgar seu curso e também o langamento de livros, envie um e-mail para texto@poleneditorial.com.br até 60 dias antes do inicio da programacao.
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Do embrido a primeira infancia

iversos estudos importantes no
campo da pediatria e neonatolo-
gia passaram pelas maos do Prof.
Dr. José Lauro Aratjo Ramos. Médico
pediatra formado em 1954 e doutor em
Ginecologia desde 1983, dedicou-se a
desvendar prticas e cuidados
no periodo gestacional, aos
recém-nascidos e a primeira
infancia.
Unico médico da familia,
o Prof. Dr. José Lauro teve sua
trajetéria profissional iniciada
no Hospital das Clinicas da
Faculdade de Medicina da
USP (HCFMUSP), quando
cursou a residéncia médica
e atuou como preceptor em
pediatria na clinica médica.
Dez anos mais tarde, ele alcou
um voo audacioso para o Hos-
pital Saint Vincent de Paul, na

fototerapia no pafs exigiu dedicagio in-
tegral, para que pudéssemos comprovar
para toda a Furopa o que o tratamento
representava”, lembra.

De volta ao Brasil em 1965, o Prof.
Dr. José Lauro ficou encarregado de

Prof. Dr. José Lauro, um dos maiores especialistas brasileiros em Pediatria

Na mesma institui¢do, tornou-se mes-
tre doutor em obstetricia e ginecologia e
professor titular de pediatria onde desen-
volveu importantes estudos focados no
crescimento e desenvolvimento do feto
e do recém-nascido, tais como a curva
de crescimento intrauterino,
os problemas infecciosos ¢ as

WMO3LVL SAVHL

intempéries seculares e étnicas
que influem nas caracterfsticas
de embrides, fetos e nascidos.

“Sempre defendi que a
perinatologia é uma divisdo
de saber entre o obstetra e
o pediatra e isso, 2 época,
era inconsistente, porque
um profissional ndo queria
adentrar a drea do outro.” Ele
conta que nos dias atuais isso
jd funciona, afinal, quanto
mais a neonatologia conhecer
o histérico do feto, melhor

Franca, para atuar como esta-
gidrio bolsista pela Cooperation Techni-
que International no tnico e principal
hospital que tratava prematuros no pais.

O hospital francés, que na época era
a maior referéncia no pafs em cuidados
de recém-nascidos com idade gestacio-
nal incompleta, entregou a ele a missdo
de implementar a fototerapia, conhecida
como banho de luz, para tratar a ictericia
neonatal. O estudo de 1958, de autoria
do inglés Dr. Paul A. Kremer, era pouco
conhecido e reconhecido até entdo. “A
eficdcia do tratamento era medida pelo
‘olho e dosagem’, mas como o Brasil jd
era referéncia na utilizacio do tratamen-
to, eles confiaram a mim a responsabili-
dade de implementé-lo.”

Ainda nio era possivel medir ao
certo a eficdcia da dosagem no plasma
e o efeito da pigmentagdo no sangue
do recém-nascido, o que trazia certa
resisténcia em todo o mundo para se
aplicar a técnica; e o desafio era provar
que o tratamento era mais eficaz do que
a troca de sangue por transfusdo, comum
a época. “O convite para implementar a

atuar na clinica geral pedidtrica do
HCFMUSP. “Foi ld que conheci minha
esposa e me casei no mesmo ano. Ela era
enfermeira e foi minha companheira por
43 anos.” Outro orgulho de se ter vivido
toda a vida profissional a frente de um
dos mais importantes hospitais-escola
do pafs é contar os importantes casos
médicos que vivenciou no HCFMUSP
ao lado da esposa.

“Para mim, o mais marcante foi um
menino de trés anos que deu entrada no
hospital com suspeita de cirrose hepdti-
ca, mas que tinha pericardite construtiva
cronica. A sintomatologia era parecida,
mas as doencas sio completamente
distintas”, lembra-se. “Outro caso foi o
de uma crianga de mesma idade que
apresentava quadro clinico de artrite reu-
matoide e era tratada com sais de ouro.”

A carreira médica sempre foi conci-
liada com a académica. Dois anos depois
de voltar ao Brasil e ao HCFMUSP, ele
foi convidado para montar a disciplina
de pediatria neonatal na FMUSP, curso
que ministrou até meados de 1998.

poderd avaliar as caracterfs-
ticas da crianga. Assim, quanto mais o
Prof. Dr. José Lauro estudava, mais seu
campo de saber tornava-se abrangente
e extenso, pois em toda sua trajetéria
conciliou a clinica médica, a docéncia
na pés-graduacdo e as especializagdes.
Também participou de importantes
publicagdes a frente da Sociedade de Pe-
diatria em Sdo Paulo, como presidente do
departamento de Bioética e conselheiro
do Jornal de Pediatria e da Revista Pe-
diatria, além de ter vérios livros e artigos
publicados. Foi homenageado por sua
intensa colabora¢io cientifica na drea
de perinatologia no 5° Congresso Latino
Americano de Perinatologia, em 2005.
A aposentadoria na pés-graduagio
aconteceu em 2010, mas o préximo
trabalho j4 estd no manuscrito. Trata-se
de um artigo cientifico que apresentard
o crescimento e desenvolvimento do feto
nos dltimos 10 anos, proporcionando um
estudo da gestacdo do primeiro ao tltimo
més e abordando aspectos da nutri¢io
perinatal e da programacdo de doengas
futuras em fetos e recém-nascidos.
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Conhesa 0 HCFMUSP

Homenagem as pessoas que

fazem o HCFMUSP

Hospital das Clinicas da

FMUSP completa 70 anos em

2014 e, em meio a vdrios eventos
comemorativos e obras de moderniza-
¢do e expansdo, foram pensadas virias
atividades para homenagear o corpo de
colaboradores responsdvel pelo traba-
lho cotidiano desse universo por onde
circulam, diariamente, mais de 40 mil
pessoas.

Um desses projetos é “Historias
de quem faz a histéria”, videos com
depoimentos de colaboradores selecio-
nados para representar a histéria que o
HCFMUSP vem criando desde 1944.
A primeira delas é do Dr. Rodrigo Ya-
mamoto, que foi paciente e se tratou de
hemofilia, e hoje é médico do IMREA.
Os depoimentos estdo disponiveis na
intranet do HCFMUSP, para todos os

ERRATA

colaboradores. Quem quiser dividir com
os colegas sua experiéncia no Hospital
das Clinicas poderd participar do con-
curso “Minha Histéria no HCFMUSP”,
previsto para acontecer em setembro
e outubro. As dez melhores histérias
receberdo prémios.

Entre marco e dezembro, estio
sendo organizadas diversas agdes de
endomarketing. No primeiro més, foi
veiculado o teaser da campanha dos 70
anos. Entre abril e dezembro, estara dis-
ponivel para visualizagdo uma linha do
tempo do HCFMUSP, e periodicamente
serdo liberados boletins informativos
sobre a campanha. O publico interno
também terd acesso a cartazes e banners,
bem como aos depoimentos de alguns
funciondrios selecionados de todos os
Institutos.

Em nossa edicdo 71, a sra. Alaide Furquim Andrade de Oliveira aparece na foto que ilustra
a reportagem sobre a farmacia do HCFMUSP, onde ela trabalha ha 26 anos. Seu nome,
porém, ndo foi divulgado e recebemos uma mensagem de sua filha, Marcia, que nos alertou
para 0 problema. Republicamos aqui a foto da sra. Alaide, agora devidamente identificada,
aproveitando esse momento de homenagem. O Jornal da FFM parabeniza a toda essa
equipe, que diariamente se dedica a cuidar da populagdo brasileira, nas mais diferentes

areas de atuagio.
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Historias de Quem
faz Historia
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Clique aqui @ conhega sua emockonante histdrial

SINTYONOI YOINQHIA

0Y0Ndo4d3d






