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Congresso
cardiologico
chega asua
20 edicao

/ Cardiologia, sempre

\ ﬁ destacando a producao

eafirmando o seu
forte papel no
desenvolvimento,

motivac¢ao e valorizacdo da
produgao cientifica local,

a Sociedade Brasileira de
Cardiologia — Pernambuco
prepara para o final de
agosto (de 19a2l)a
realizacao da 202 edicdo

do Cardio Pernambuco,

no Mar Hotel, no Recife.
Com o tema Doeng¢as
cardiovasculares na
contemporaneidade:
desafios e perspectivas,

a organizagdo espera
colocar em foco questdes
predominantes na

\ local. | PAG.3
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EDITORIAL

Sociedade Brasileira de

Cardiologia — Pernambu-

O, apOs O SUCESSO € exce-
lente repercussio do lancamento
do informativo Cardio PE, em
abril deste ano, apresenta esta nova
edicdo, pensando sempre no aper-
feicoamento, no sentido de atingir
os interesses e anseios de nossos
associados e continuando nossa
trajetéria que tem como grande
meta congregar os profissionais de
Cardiologia do Estado - e aqueles
que se interessam pela area.

Além de divulgar as agoes e
eventos em que temos nos envol-
vido nos ultimos meses, apresen-
tamos ainda matérias e artigos que
se relacionam a prética e a0os novos
rumos da Cardiologia. Como ma-
téria de capa, destacamos a reali-
zagao da 20? edicdo do Congresso
Cardio Pernambuco, promovido
pela Sociedade e que este ano sera
sediado no Recife, entre os dias 19
e 21 de agosto, no Mar Hotel. O
tema do evento serd Doengas car-
diovasculares na contemporaneida-
de: desafios e perspectivas. Em mais
um artigo, o Dr. Claudio Renato
Pina Moreira, médico cardiologis-
ta,assinaa segunda parte de sua sé-
rie sobre a histdria da Cardiologia
em nosso Estado. A febre reumati-
ca é o tema do artigo da Dr. Cleusa
Lapa, cardiologista do Imip.

NOTAS

Congresso Nacional

O 65° Congresso Brasileiro de Cardiolo-
gia, realizado pela Sociedade Brasileira
de Cardiologia, acontecerd, entre os dias
25 e 29 de setembro, em Belo Horizonte.
A programagio cientifica ainda nao foi
fechada, mas, segundo os organizadores,
os temas mais relevantes dentro da espe-
cialidade serdo trabalhados. No primeiro
dia de Congresso, serd realizada a prova
para obtencéo do titulo de especialista
em Cardiologia pela SBC/AMB. Além
disso, ainda no dia 25, a SBC implemen-
tard a 8 edi¢do das atividades pré-con-
gresso, convidando os principais centros
de referéncia em Cardiologia do Pais
para compor a programagao. Inscricoes
e mais informagdes no site: http://con-
gresso.cardiol.br/65/.

Prorrogacao

Previsto para ser encerrado no més de
maio, o prazo para o recadastramento
médico obrigatdrio foi prorrogado para

o dia 11 de novembro. Todos os mé-
dicos devem comparecer a sede do Cre-
mepe portando os originais e copias da
carteira de identidade (RG), titulo de
eleitor, CPE, comprovante de residéncia
(recente), diploma, titulos de especialis-
ta, carteira profissional e uma fotografia
colorida 3x4, para adquirirem a nova
carteira de identidade médica. Mais
informagdes pelo (81) 2123.5779.

Repercussao

O primeiro niimero do informativo
Cardio PE foi muito bem recebido pela
comunidade médica. Segue email da
presidente da Unimed Recife, Dra. Lour-
dinha Corréa de Araujo. “Fiz questdo de
ler todos os artigos publicados no jornal
da Sociedade Brasileira de Cardiologia —
Pernambuco. Gostei muito da entrevista
com Dr. Carlos Melo. Prestei aten¢ao na
editoragdo, linguagem clara e assuntos
bastante pertinentes, que despertam

o interesse pela leitura. O jornal ficou
muito interessante, desejo sucesso nas
proximas edi¢des”

Visita

Em maio, o presidente
do Cremepe, André
Longo, recebeu o
presidente da SBC-PE,
Carlos Melo, que lhe
entregou a primeira -
edicio deste Cardio PE. —""
Durante o encontro, o

presidente da SBC-PE

adiantou os planos de

sua gestdo para este ano,

destacando a importancia do curso de reciclagem para a obtengao do titulo de
especializagdo em Cardiologia e a realizagao do 20° Cardio Pernambuco.

Uma boa leitura.
EXPEDIENTE Diretora Administrativa Leite (Cardiologia da Mulher); Dra.
Dra. Silvia Marinho Martins Lucia Maria Vieira de Oliveira Sa-
DIRETORIA Diretor de Promocao de Satide lerno (Cardiologia Pediatrica); Dr.
Presidente Cardiovascular - SBC/Funcor Pedro Salerno (Cirurgia Cardiovas-
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Para incentivar
0 espirito académico

20° Cardio Pernambuco volta arealizar-se no Recife e pretende
valorizar e destacar o profissional pernambucano

HANS MANTEUFFEL/CORTESIA

11 G ostariamos que realmente
fosse um forum de dis-
cussdo das préticas e da

realidade local, valorizando e dando

voz aos nossos cardiologistas. Mas,

é claro, sem esquecer as colabora-

¢oes que podem vir de outros luga-

res’, explica o coordenador cientifico
do evento, Dr. Wilson de Oliveira Jr.

Dentro dessa perspectiva,

a conferéncia de abertu-

ra sera do cardiologista

argentino Enrique Pablo

Gurfinkel, da Fundacio

Favarolo de Buenos Aires.

Card: 0

Mariana Oliveira*

Paulo, Joao David Souza, do Ceara,
e Marco Motta, de Alagoas, também
trardo suas colaboragdes. “Nosso pen-
samento ¢é de trazer poucos convida-
dos, porém profissionais de qualidade
indiscutivel. Com essa estratégia colo-
caremos nossos socios em evidéncia
com participagdo mais efetiva, além
de valorizar nossa qualidade. Nao ¢ a
toa que somos reconhecidos
e respeitados nacionalmente”,
afirma Dr. Carlos Melo, presi-
dente da SBC-PE.

A comissdo cientifica foi
formada por integrantes de

Carlos Gun, Pablo Maia PErnambeCD todos os departamentos da
e Félix Ramires, de Sao -} L i'- / SBC-PE que, desde feverei-

ro, discutem a sugestio de temas e
de nomes de referéncia para colabo-
racdo com as atividades. A recente
criagdo das sub-regionais da SBC-PE
em Caruaru, Petrolina, Arcoverde e
Garanhuns vai garantir a presenca de
nomes importantes do interior do Es-
tado, democratizando e descentrali-
zando as a¢des.

TOPICOS EM DEBATE

A programacio foi pensada e elabo-
rada com o objetivo central de trazer
o maximo de informagoes para o cli-
nico, por isso o foco nos temas mais
recorrentes no campo da Cardiologia
(hipertensdo arterial, insuficiéncia




cardiaca, doenca arterial corondria),
apresentando o que hd de mais novo
nessas areas, sem esquecer outras pa-
tologias associadas com frequéncia,
como depressdo, diabetes, doenga re-
nal, apneia do sono, entre outras. “Va-
mos trabalhar dentro de uma visdo do
que hd de avancos, sobretudo, aqueles
que ja podem ser usados na pratica cli-
nica’, explica Oliveira.

Os debates se dividirao em confe-
réncias, miniconferéncias, coldquios,
mesas-redondas, discussdes de casos,
simpdsios oficiais e simpdsios satélites.
Segundo Dr. Carlos Melo, havera uma
preocupacio em trazer o paciente ido-
so para o centro da questdo, ja que essa
populagio estd em crescimento com o
aumento da perspectiva de vida; além
do espac¢o dedicado a postura médica
ante um paciente cardiopata terminal.

Febre Reumadtica, Cardiologia Pe-
diatrica, Cirurgia Cardiaca e Doenca
Cardiovascular na Mulher sdo os te-
mas mais especificos que serdo tra-
balhados nos quatro simposios. “Os
eventos paralelos permitem atender
um maior numero de cardiologistas
que possam estar interessados em te-
mas mais especificos e, portanto, apro-
fundar no assunto’, explica Dr. Pedro
Salerno, que estd a frente do simpo-
sio de cirurgia cardiaca. Segundo ele,
o seu objetivo é atender as grandes
areas da cirurgia cardiaca, através de
mesas-redondas com a participagido
dos cirurgides, clinicos e médicos en-
volvidos nos métodos diagnésticos.
“Colocamos os temas mais polémicos
de decisdo no dia a dia do cardiologis-
ta, portanto o ponto alto é a discussio
multidisciplinar”, destaca Salerno.

NOVIDADES

Como uma agéo paralela ao eixo princi-
pal do evento, a SBC-PE vai realizar, na
tarde do dia 19, o I Encontro com a Co-
munidade, primeira
atividade do recém
criado Departamen-
to de Cardiologia
para a Comunidade,

aproximar a insti-
tuicdo da populagio
em geral. “A ideia é
prestar um servigo
as pessoas. Acredi-

A novidade deste
ano e a voltado
com o objetivo de CArdio Pernambuco
para a cidade do
Recife
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tamos que a Sociedade precisa ter esse
papel social, precisamos investir numa
crescente interface da Cardiologia com
a comunidade’, afirma Dr. Wilson de
Oliveira, lembrando que o encontro
pretende esclarecer os mitos e verdades
ligados & prevencdo e tratamento das
doengas cardiacas.

Os interessados podem se inscre-
ver gratuitamente e devem levar 1kg
de alimento ndo perecivel que sera
doado a Associa¢ao dos Portadores de
Doengas de Chagas, Insuficiéncia Car-
diaca e Mio-cardiopatia de Pernam-
buco (APDCIM). “O I Encontro com a
Comunidade é um fato novo e inédito
no Brasil. Faltando dois meses para o
evento, ja temos mais de 150 inscritos”,
constata Dr. Carlos Melo.

Aproveitando a presenca do gran-
de niimero de cardiologistas - no ano
passado, foram mais de 400 congres-
sistas — serd langado o livro Doengas do
coragdo: diagnostico e tratamento (Ed.
Revinter), orga-
nizado pelos car-
diologistas Levi
Pedrosa e Wilson
de Oliveira Jr.
Prefaciada pelo
Dr. Enio Canta-
relli, a obra retine
artigos de va-
rios médicos do
Procape, maior

CARLOS MELO/DIVULGACAO

Dr. Pedro Salerno
vai coordenar
o0 Simposio de
Cirurgia Cardiaca

pronto-socorro na area cardioldgica do
Estado, sobre as experiéncias de atendi-
mento no hospital. O lancamento sera
mais uma acio dentro da ideia central
de valorizar a produgéo local.

Outra novidade deste ano é a volta
do Cardio Pernambuco para o Recife,
depois de passar alguns anos com sede
em Porto de Galinhas. Segundo os or-
ganizadores, foi feita uma enquete com
0s socios que apontou a preferéncia pela
realizacio do evento na capital, visto
que, dessa forma, é possivel manter as
atividades profissionais parcialmente e
economizar com os custos de viagem. “A
volta do congresso para o Recife possi-
bilita que um maior numero de cardio-
logistas, principalmente os mais jovens,
possam participar. Foi uma excelente
decisao’, afirmou o Dr. Pedro Salerno.

Para o Dr. Carlos Melo, o coorde-
nador cientifico, Dr. Wilson de Oli-
veira Jr., e os chefes de departamento
da SBC-PE estdo preparando um con-
gresso muito atraente do ponto de vista
cientifico para o cardiologista clinico.
“Tenho uma expectativa muito boa de
que iremos atender aos anseios da co-
munidade médica cardioldgica e deixar
registrado o nosso 20° Cardio Pernam-
bucano como um grande evento do ano
de 2010”, concluiu. Mais informacoes e
inscrigdes pelo telefone 81.3423.1300.

*Jornalista e editora da revista Continente.
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Um novo exame para o coracao

Desde marco de 2009, o Procape utiliza a téecnicaE.T.E.3D

Oobjetivo dos organizadores do
20° Cardio Pernambuco de des-
tacar as experiéncias locais que tém
obtido bons resultados praticos esta
diretamente refletido na programa-
¢do do evento. Nesse sentido, um
dos assuntos que terd visibilidade
sera o do Dr. Eugénio Albuquerque,
sobre a pratica da ecocardiografia
tridimensional transesofagica.

Os primeiros relatos sobre essa
técnica surgiram nos anos de 1960.
Entretanto, foi somente a partir da
década de 1990 que a ecocardio-
grafia tridimensional comecou a se
desenvolver, gracas a evolugio da
informatica. Contudo, o exame tri-
dimensional era disponivel somente
para estudo transtordcico. A partir
do final dos anos 1990, surgiram as
primeiras experiéncias com a ecocar-
diografia tridimensional transesofa-
gica, porém as limitacoes da técnica
impediam o uso em larga escala. O
método deu seu grande salto a partir
de 2007, com a disponibiliza¢io co-
mercial de uma sonda transesofagi-
ca com capacidade de aquisicdo em
tempo real e visualizagdo online das
imagens tridimensionais.

Pernambuco é o primeiro e Gnico
estado do Norte-Nordeste (segundo
no Brasil) a disponibilizar o equipa-
mento, e 0 Procape é o primeiro hos-
pital publico do Pais a utilizar o mé-
todo que é destinado exclusivamente
para pacientes do SUS. Segundo Dr.
Eugénio Albuquerque, o hospital
comecou a utilizar o ecocardiogra-
ma transesofigico tridimensional
(E.T.E. 3D) em tempo real a partir de
margo de 2009. Desde entdo, a ins-
tituicdo ja contabiliza cerca de 250
exames realizados. As indica¢des do
E.TE. 3D sdo as mesmas do E.TE.
bidimensional.

“Observamos a exceléncia do
método na avaliagdo da valva mitral
e de seus vdrios componentes bem
como na avaliagio das préteses mi-

trais identificando com precisdo seus
diversos mecanismos de disfuncdo
com O6tima correlagdo com os achados
da cirurgia quando esta é indicada.
Acreditamos que em breve esta técnica
deverd ser considerada padrio gold-
standard na avaliacio pré-operatdria
da valva mitral nativa ou protética’,
explica Dr. Eugénio. O ET.E. 3D tem
sido muito utilizado principalmente
nos EUA e Europa no auxilio de pro-
cedimentos invasivos nas salas de he-
modinamica e de cirurgia como, por
exemplo, no fechamento percutaneo de
C.I.A,, implantes percutaneos ou tran-
sapicais de proteses valvares adrticas e
no tratamento percutaneo de refluxos
periprotéticos mitrais.

Atualmente, o custo da sonda
transesofdgica tridimensional ainda

FOTOS: DIVULGACAO
Visdo tridimensional a

partir do atrio esquerdo
de uma protese mitral
mecanica de dois discos
em didstole. Percebe-
se naregido inferior
(posicdo equivalente
as 6h) um orificio
correspondente
adeiscéncia de sutura
adjacente ao apéndice
atrial esquerdo (AAE)

Imagem tridimensional
deumaClA. tipo
ostium secundum (seta)
vista apartir do atrio
esquerdo. Percebe-se
com facilidade todo

o contornoda CJlA.
permitindo indicacdo
segura deimplante de
dispositivo de oclusdo
por via percutanea.

¢ muito elevado, tornando inaces-
sivel sua utilizagdo em larga escala.
Todavia, devido as grandes vanta-
gens proporcionadas pelo método,
acredita-se que futuramente todos
os servicos de referéncia em Car-
diologia deverdo disponibilizar esta
técnica. “Vale a pena enfatizar que,
apesar do grande avango tecnold-
gico e das potencialidades da son-
da transesofdgica tridimensional,
do refinamento das suas imagens,
a utilizacdo desse método deve ser
considerada apenas como mais uma
ferramenta de apoio ao diagndstico
na cardiologia. O E.T.E. 3D é um
complemento, nao devendo ser uti-
lizado de modo exclusivo, mas sem-
pre associado a0 modo bidimensio-
nal’, finaliza.
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FOTOS: REPRODUCAQ

ARTIGO

-

E possivelimplementar acoes que previnam
a doenca de maneira facil e eficaz

Dra. Cleusa Lapa*

febre reumatica (FR) continua
Asendo um importante proble-

ma de satde publica na maioria
dos paises em desenvolvimento, onde
vivem cerca de 80% da populagdo mun-
dial. A doenga esta associada a pobreza,
desnutricio, condi¢oes inadequadas de
moradia e acesso precario ao sistema de
saude. A elevada frequéncia de FR nes-
ses locais demanda preven¢ao agressiva
e medidas de controle da doenca. Nos
ultimos 150 anos, o mundo desenvol-
vido tem observado um dramitico de-
clinio na incidéncia e prevaléncia da FR
e da cardiopatia reumdtica, tendo isso
ocorrido como resultado da melhora
das condi¢des de vida e do uso dissemi-
nado da penicilina para tratamento da
faringite estreptocécica.

Recentes pesquisas estimam que
de 15 a 19 milhdes de pessoas em todo
mundo sdo portadoras de cardiopatia
reumatica, das quais 2,4 milhdes sdo
criangas entre cinco e 15 anos de ida-
de que vivem nos paises em desenvol-
vimento. Avalia-se que 350 mil mortes
provocadas pela enfermidade ocorram
anualmente. No Brasil, os dados sobre
a doenga sdo derivados da andlise de
internagdes hospitalares e intervengdes,
0 que nio corresponde a realidade do
pais, permanecendo, portanto, o impac-
to socioecondmico ignorado.

A grande tragédia da FR/cardiopatia
reumatica é que se trata de uma condi-
¢do possivel de ser prevenida de manei-
ra facil e eficaz. Embora as complicagdes
do bindmio FR/cardiopatia reumatica
sejam potencialmente fatais, elas sdo
completamente evitdveis com profilaxia
antibidtica, o que tem demonstrado ser
custo-efetivo.

A alta prevaléncia de comprometi-
mento cardiaco nas criangas, que pode
levar a troca valvar precoce, fornece um
progndstico desalentador, ja que impli-
ca em multiplos internamentos, rein-
tervencoes, perda de qualidade de vida

GLOBO HOSPITAAR

Comércio e Representacoes Lida.




e diminuigio da sobre-
vida. O elevado custo
financeiro e social da
doenga é facilmente
observado, ja que as
sequelas cardiacas resi-
duais sdo permanentes
e acompanham o indi-
viduo ao longo da vida.
E fato demonstrado
que a doenga, na sua
fase aguda, implica em internamentos
frequentes das criangas e adolescentes
acometidos, alguns dos quais, décadas
depois, irdo necessitar de intervengdes
cirdrgicas para substitui¢io valvar, o
que representa um importante impacto
social, na medida em que sdo individuos
em plena fase produtiva de suas vidas.
A implementagdo de um programa
para controle da FR no Brasil é necessa-
rio e custo-efetivo, fato ja observado em
outros paises onde programas de profi-
laxia e controle reduziram o impacto da
doenca. Em curto prazo, é medida que
se impde, ja que é pouco provavel que
melhorias de condi¢des de habitagio,
redistribuicido de renda e outros indi-
cadores sociais sofram alteragdo em um

Estima-se que
350 mil mortes
ocorram a cada
ano devido a
doenca
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Na pdgina anterior: garota
é submetida a raios X,

em hospital americano
especializado em febre
reumatica, na década

de 40

Ao lado: umaimagem
relacionada como
historico de febre
reumatica

pequeno espago de
tempo, sendo, por-
tanto, os programas
de profilaxia prima-
ria e secundaria a
op¢ao mais efetiva.

Um  programa
cuja estratégia in-
cluisse educacio

em saide para pais

e criangas, assim
como para professores e profissionais de
saude, além da disponibilidade da pe-
nicilina, poderiam ser implementados
através dos servicos de saude ja existen-
tes, sem maiores custos adicionais.

E bem estabelecido que a profilaxia
¢ uma maneira segura e eficaz de preve-
nir novos surtos de FR e consequente-
mente, reduzir custos com os cuidados
de saide, melhorar a qualidade de vida
dos pacientes e, sobretudo, evitar perdas
de vida por uma doenca que se previne
facilmente.

*Coordenadora do Servico de Cardiologia Pediatrica
do Instituto de Medicina Integral Prof. Fernando
Figueira - IMIP.

cleusa@imip.org.br

ATUACAO
Eventos onde a
SBC—PE esteve
presente

Nos tltimos quatro meses, a
Sociedade Brasileira de Cardiologia
— Pernambuco esteve apoiando e/
ou patrocinando diversos eventos
em Cardiologia. Confiram adiante o
registro de alguns desses encontros:

o I Cardiovale (I Simpésio de
Cardiologia do Vale do Séo
Francisco - Petrolina), que
aconteceu nos dias 26 e 27 de mar¢o
no Auditério da Biblioteca do
campus de Petrolina da UNIVASE
O tema do Simposio foi Doenga
coronariana: novidades e desafios,
e nele palestraram, entre outros
especialistas, o presidente da SBC-
PE, Dr. Carlos Melo, e o Dr. Enio
Cantarelli, fundador do Unicordis
e ex-presidente da Sociedade
Brasileira de Cardiologia.

o Simpésio Internacional de
Cardiologia — Continuum
Cardiovascular, que aconteceu
nos dias 23 e 24 de abril de 2010,
no Saldo de convengoes do Real
Hospital Portugués.

o IIT Curso de Cardiologia
Intervencionista para o Cardiologista
Clinico, realizado no Mar Hotel e
idealizado pelo Hospital Santa Joana
e Hospital Sao Salvador.

o IV Encontro médico rede D Or,
que teve como tema a Sindrome
Coronariana Aguda, realizado pelo
Hospital Esperanga e Prontolinda.

antistax’?

Prad@'

¢ Trate a insuficiéncia venosa cronica com dose unica,
proporcionando alivio e bem-estar das pernas.

e A Boehringer disponibilizou no Brasil um produto que
vem transformando a anticoagul¢do sem injecoes e
monitoramento, em breve também indicado para F.A.

SIQLIDIN
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;OS escritores

~ Asantigase fortes relacoes entre os medicos e
a literatural

erta vez, o grego Hipdcrates

comparou o exercicio da me-

dicina a uma encenacio teatral
na qual intervém trés atores: o pacien-
te, 0 médico e a doenga. E possivel que
essa natureza “dramatica” seja uma das
razdes pela qual literatura e medicina
andaram sempre de maios dadas du-
rante a historia — ambas, irmanadas,
estdo interessadas na vida e nos dra-
mas do ser humano.

Nas histdrias literarias dos mais
diversos paises, escritores de diversas
épocas e estilos criaram personagens
acometidos por enfermidades varias,
com a finalidade de incrementar as situ-
acoes de crise e de conflitos dramadticos
nos argumentos de suas obras. Sdo re-
lativamente comuns, ainda, os médicos
com talento literario que utilizaram sua
experiéncia clinica como fonte de ins-
piracdo para seus livros e personagens.
Alguns autores se referiram incidental-
mente a enfermidades ou acidentes no
desenvolvimento de suas narrativas;
outros tentaram realizar verdadeiros es-
tudos detalhados de certos efeitos que a

doenca pode causar sobre o caréter e o
destino humano.

Em geral, quando um escritor cita
uma determinada doenca em uma obra
sua, a eleicdo de retratar este mal em
sua criagdo pode obedecer a trés razdes
diferentes: experiéncia prdpria, uma
moda do periodo ou utiliza a enfermi-
dade como um simbolo da cultura de
uma época. As mais antigas informagoes
sobre médicos gregos encontram-se no
poema épico Iliada, escrito entre 750
a.C. e 725 a.C. Homero se referiu a con-
ceitos e ideias médicas dos gregos anti-
gos, demonstrando possuir um conheci-
mento profundo de traumatologia — na
obra citada, ele menciona, com bastante
exatiddo e um naturalismo impactante,
mais de 140 tipos de feridas de espada,
langa e pedra.

Na chamada Idade Média, a Pes-
te Negra que assolou a Europa causou
grande impressdo nos escritores. O ita-
liano Bocaccio, por exemplo, utilizou a
epidemia como pano de fundo de seus
contos no Decamerdo, ambientados
numa Floreng¢a arrasada pela doenca.

IMAGENS: REPRODUCAO

O italiano Boccaccio
utilizou a Peste Negra
como pano de fundo
de seus contos no
Decamerdo




As doengas venéreas foram talvez as
que mais influéncia exerceram sobre a
literatura. Na Espanha, Miguel de Cer-
vantes reagiu em seus livros contra essa
“ameaga publica’, Shakespeare, na Ingla-
terra, chegou a mencionar essas doen-
¢as em pelo menos sete de suas obras.

Um dos médicos mais famosos do
século 17, o inglés Thomas Sydenham
(1624-1689), ao ser perguntado sobre
0 que era importante ler para aprender
medicina, recomendou o Dom Quixote,
afirmando assim a defesa do humanis-
mo na pratica médica e ainda um cer-
to desdém pelo pedantismo de que ele
acreditava estarem cheios os livros de
textos médicos da época.

O maior personagem cervantino,
o Cavaleiro da Triste Figura, defendia
que um dos principais requisitos para
ser um nobre e verdadeiro cavaleiro
era possuir conhecimentos de medici-
na e, especialmente, em botanica, com
a finalidade de reconhecer na natureza
as ervas que tinham a propriedade de
curar as feridas dos guerreiros.

Vérios personagens literarios e
mesmo escritores de carne e 0sso so-
freram por doencgas que hoje ja rece-
bem tratamento eficaz, mas que na
época eram normalmente fatais, como
a tuberculose pulmonar. Entre os mais
famosos que padeceram desse mal,
podemos citar Schiller, Keats, Shelley,
as irmas Bronté, Walter Scott, Steven-
son e Walt Whitman.

No Brasil, a lista dos que sofreram
e foram influenciados pelo clima do
chamado “Mal do Século” é extensa,
principalmente na segunda geragdo do
nosso romantismo, encabecada por Al-
vares de Azevedo. Cruz e Sousa, poeta
simbolista, e nosso Manuel Bandeira,
também foram famosos “tisicos litera-
rios”. Este tltimo, mestre da ironia, refe-
riu-se a si mesmo em seu poema Auto-
retrato desta forma: “E em matéria de
profissdo / Um tisico profissional’, tal
era a influéncia que a tuberculose teve
em sua vida e em sua obra.

Em A montanha mdgica, o aleméo
Thomas Mann fez um verdadeiro estu-
do literario sobre a tuberculose. O ro-
mance relata a histdria de um rapaz, vi-
tima da doenga, que tem que passar um
grande periodo num sanatério. A obra
trata de autoconhecimento e é conside-
rada uma grande metéfora da vida no
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0 escritor e médico inglés Thomas Sydenham, em pintura de Mary Beale, renomada pintora do século 17

mundo moderno, mas também pode
ser lida como uma investigagao psico-
légica de vitimas dessa enfermidade.

O escritor inglés Charles Dickens,
incomparavel na caracterizacio do
submundo de Londres durante a re-
volu¢do industrial, descrevia com de-
talhamento impactante as doengas que
acometiam os personagens de suas
obras. A enfermidade que ele mais uti-
lizou literariamente foi justamente a
tuberculose pulmonar, mas citou tam-
bém a afasia e a deméncia senil. Num
de seus romances mais conhecidos,
Grandes esperangas, o relato dos efeitos
causados por uma pancada na cabega
é considerado uma obra-prima da ob-
servagdo. Outra descri¢do que impres-
siona é a de um personagem de um
garoto obeso que sofre de narcolepsia
enddcrina, em As Aventuras do Sr. Pi-
ckwik. O relato teve tanta repercussio

que a doenga passou a ser conhecida
como sindrome de Pickwick.

Um dos autores russos mais impor-
tantes de todos os tempos, Dostoievski
sofria de epilepsia e acabou criando
muitos personagens epiléticos, entre os
quais se destaca o principe Mishkin, de
O idiota, cujos ataques sdo descritos de
forma muito direta e verossimil.

Todos os exemplos citados obvia-
mente ndo esgotam (e nem pretendem)
o tema da forte relagio que medicina e
literatura vém estabelecendo durante
séculos. O importante é mostrar que a
medicina ndo pode ser vista como um
mero conhecimento especializado, que
nao estabelece relagdes com outras are-
as do saber e da experiéncia humana.
Os escritores, de ontem e de hoje, pro-
vam o contrario.

*Jornalista e doutorando em literatura.
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A Cardiologia Pernambucana (I1)

Os primeiros medicos do Estado que se dedicaram a especialidade

ode-se dizer que, a partir de 1930,

de uma forma rudimentar, teve

inicio o interesse dos profissio-
nais pernambucanos pela Cardiologia.
O médico Luciano de Oliveira, nascido
no Recife em 31 de outubro de 1904 e
falecido em 11 de fevereiro de 1970,
graduado pela Faculdade de Medicina
do Recife em 1930, foi, provavelmente,
o primeiro a perceber o valor da espe-
cialidade e a publicar, em Pernambuco,
os primeiros trabalhos sobre temas car-
diolégicos em revistas especializadas.
Sua tese de doutoramento intitulou-se
Tensdo arterial em obstetricia. Em se-
guida, ele escreveu: Em torno de um caso
de Doenga de Osler (Revista Médica de
Pernambuco, junho de 1931); Sindrome
estetactistica do foco da artéria pulmo-
nar na sinistrocardia das tuberculoses
(Arquivo do Hospital do Centenario,
dezembro de 1932); Malformacgées con-
génitas do coragdo (idem, maio de 1933);
Miocardias (Revista Médica de Pernam-
buco, junho de 1933). Em dezembro de
1936, ele submeteu-se a concurso para
catedratico de Clinica Propedéutica
Médica da Faculdade de Medicina do
Recife, obtendo, em um concurso bas-
tante disputado, o 2° lugar. Na ocasido,
apresentou a tese A onda T e o intervalo
RS-T em semiologia, a primeira em Per-
nambuco que tratou de um tema eletro-
cardiografico.

Luciano de Oliveira foi o primeiro
médico a manipular um eletrocardio-
grafo em Pernambuco, que foi trazido
pelo professor Fernando Simées Barbo-
sa em data ndo precisa, mas certamente
em 1932, e instalado em uma das salas
do entdo Hospital do Centenario (hoje,
Hospital dos Servidores do Estado de
Pernambuco), na Avenida Rosa e Silva.
Na verdade, era um aparelho bastante
rudimentar em relagdo aos de hoje, de
inscri¢ao fotografica, necessitando reve-
lagdo em camara escura; era muito sen-
sivel a artefatos externos, sendo muitas
vezes o operador obrigado a solicitar

REPRODUCAQ

Dr. Claudio Renato Pina Moreira*

que se desligassem motores ou outros
materiais elétricos nas proximidades.
Esse primitivo aparelho esteve em fun-
cionamento até por volta de 1936. Lu-
ciano de Oliveira foi um dos professores
fundadores da Faculdade de Ciéncias
Médicas de Pernambuco, e o primeiro
em nosso Estado a assumir a Cadeira de
Cardiologia.

Outros profissionais médicos, pro-
fessores da faculdade, também se inte-
ressaram nesta época pelas doengas e
pela fisiologia do coragdo. O Dr. Avelino
Heitor Nogueira Cardoso apresentou,
quando se submeteu ao concurso para
docéncia livre de Anatomia Descritiva
da Faculdade de Medicina do Recife, em
novembro de 1932, a tese Ensaios sobre
a forma cardio-pedicular no adulto; utili-
zando-se da radiografia, ele mostrou que

Dr. Luciano
Oliveira (foto),
nascido no Recife,
foi um pioneiro

Na area

0 coragao apresentava a forma de
uma pirdmide triangular. O Dr.
Luiz Gonzaga de Miranda Freire
defendeu a tese Hipertensdo arte-
rial. Significagdo da cifra residual.
Valor dos banhos carbogasosos,
para obter o titulo de doutor em
Medicina, em novembro de 1936,
apds conclusio do curso médico
pela Faculdade de Medicina do
Recife. Com poucos recursos te-
rapéuticos, uma das armas utili-
zadas no tratamento da hiperten-
sdo arterial era o banho descrito
no tratamento. Ja o Dr. Raymun-
do de Barros Coelho apresentou a
tese Sifilis e aterosclerose da aorta
(aspectos macroscépicos diferen-
ciais das lesoes da intima), quando con-
correu a docéncia livre de Anatomia e
Fisiologia Patolégicas da Faculdade de
Medicina do Recife, em novembro de
1936.

O Dr. Geraldo de Souza Paes de
Andrade também se dedicou a temas
cardiolégicos em suas pesquisas. Du-
rante concurso para catedra de Clinica
Propedéutica Médica da Faculdade de
Medicina do Recife, ele defendeu a tese
Semiologia das creptagdes e demais soni-
dos aneurismadticos (dezembro de 1936).
Um de seus trabalhos conhecidos é so-
bre o “pulsus incongruens”, achado que
ele pretendia descrever como original,
mas que, na verdade, tratava-se das va-
riagdes do pulso na fibrilagdo atrial.

Porém, a grande maioria dos mé-
dicos permanecia atuando como “mé-




dicos de senhoras e de criangas” ou
como clinicos gerais, “parteiros” ou
“cirurgides (operadores)”. Poucos in-
clufam em seus blocos de receitudrio
ou na propaganda dos jornais que
tratavam do corac¢do e da aorta (era
moda na época as aortites). O tnico
hospital de urgéncia era o Hospi-
tal do Pronto Socorro, fundado em
1914, na entiao Rua da Boa Vista, na
gestdo de Gouveia de Barros a frente
do Departamento de Saude Publica,
e transferido na década de 1920 para
a Rua Fernandes Vieira. O eletrocar-
diograma era mais uma curiosidade
e ndo servia para dar os diagnosti-
cos de enfarte agudo do miocardio
(como vimos, sO existia um eletro-
cardiografo, de dificil execugdo téc-
nica e de dificil interpretagio). O ar-
senal terapéutico era escasso.

Em 28 de abril de 1935, o uro-
logista recifense Alberto Campos,
médico graduado pela Faculdade
de Medicina do Rio de Janeiro em
1924, quando se encontrava de plan-
tdo no Pronto Socorro do Recife,
teve a oportunidade de suturar pela
primeira vez em nosso Estado um
coragdo no vivo: auxiliado pelo Dr.
Rémulo Lapa, ele levou para o bloco
cirirgico um “conhecido desordei-
ro e gatuno” com 35 anos de idade
que fora atingido no térax por uma
arma branca no bairro de Santo An-
tonio. A vitima, que chegou chocada
na emergéncia, foi medicada com
Coramina antes do ato operatdrio,
que ocorreu ‘com rara felicidade”,
de acordo com o publicado nos
jornais, voltando o paciente, apds
algumas horas, a completa lucidez;
porém, ndo suportou a agressao e
faleceu 76 horas apos ser operado
devido a septicemia (ndo havia an-
tibioticos disponiveis no Recife na-
quela época). O caso foi publicado
por Edésio Barreto, quintanista de
Medicina, em maio de 1936 na Re-
vista Académica de Medicina, sob o
titulo “Dos ferimentos do cora¢io’,
primeiro trabalho na érea de cirur-
gia cardiaca em Pernambuco.

“Médico graduado pela UFPE em 1974,
Presidente da Sociedade Brasileira de Médicos
Escritores - Sobrames-PE. Membro do Instituto
Pernambucano de Historia da Medicina.
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CARPE DIEM
Pilulas de humor

Uma boarazao

O seguinte didlogo aconteceu
na antiga URSS e serve

para entender o absurdo de
certos regimes autoritdrios.
Dois oficiais se encontram.
Um pergunta ao outro: “O
que pensa sobre o regime,
camarada?” O outro responde:
“O mesmo que vocé, camarada’ -
O inquiridor entio finaliza:
“Neste caso, ¢ meu dever
prendé-lo”

Barbosa Lima Sobrinho
Um repdrter da revista Veja
entrevistava o jornalista
pernambucano, ex-governador,
e s6 ouvia como resposta uma
lingua estranha da qual nao identificava
uma palavra. Foi quando passou pela
sala a esposa do entdo presidente da
ABI e, com aquela objetividade intima
das companheiras de muitos anos,

deu a ordem que salvou a entrevista:
“Barbosa, ajeita a dentadura!”

e ..., — fez uma pausa para tomar outro
gole de cerveja. O senhor se aproveitou
do intervalo do gole para interromper a
liturgia do estudante em sua ladainha e
disse: — Vocé esta certo, filho. N6s nao
tivemos essas coisas quando éramos
jovens por que estavamos ocupados em
inventa-las. E vocé, o que esta fazendo
para a préxima geragdo?

Foi aplaudido ruidosamente.

Cabelos brancos
Um jovem muito arrogante, em um bar,
tenta explicar a um senhor ja maduro,

proximo dele, porque era impossivel
a alguém da velha geracio entender a
sua gera¢do. “Vocés cresceram em um
mundo diferente, quase primitivo!”, o
estudante disse alto e claro de modo
que todos em volta pudessem ouvi-lo.
“Nos, os jovens de hoje, crescemos
com internet, celular, televisdo, avides
a jato, homens caminhando na Lua.
Temos energia nuclear, carros elétricos
e a hidrogénio, computadores com
grande capacidade de processamento

Receita

Aparicio Tonnely, o Bardo de Itararé,
diabético, era desconfiado com os
médicos. Colocava a comida em

cima de uma pia para que as formigas
indicassem o que podia consumir.
Onde elas se concentravam, ele estava
proibido. Era seu processo de selecio
natural. O Baréo ficou famoso por seus
aforismos e nio foi a toa que escreveu:
“Quem tem saude de ferro, um dia
pode enferrujar”. Morreu aos 75 anos.

FRASE
"50 podemaos

Charles Baudelaire, poeta francés

ESQUECET 0 tempo
fazendo uso dele”
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Uma excelente revisao
para os cardiologistas

SBC-PE oferece
curso de reciclagem
para atualizacao da
categoria

Dr. Fernando Salazar

omos convidados por Dr. Car-
Flos Melo e pelo Dr. Wilson de

Oliveira Jr. para ajudar na or-
ganizagdo do Curso de Reciclagem em
Cardiologia - 2010. Tradicionalmente,
a Sociedade Brasileira de Cardiologia
- Pernambuco oferecia essa util revi-
sao bianualmente com o objetivo de
orientar o estudo dos candidatos ao
titulo de especialista da SBC, cuja pro-
va ocorrerd no congresso nacional, em
setembro deste ano. Nossa convic¢ido
é a de que em futuro breve esse titulo
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sera exigido para aqueles que preten-
dam se credenciar aos planos de sat-
de, trabalhar em institui¢oes oficiais
ou até mesmo se candidatar a con-
cursos publicos para a especialidade.
Atualmente, mais da metade dos asso-
ciados a SBC-PE tem o titulo.

Dai a importancia que a pre-
sente diretoria estd conferindo
ao curso, que se realiza a partir
de 30 de junho. Conforme orien-
tagdo da SBC nacional, obede-
cemos a0 programa minimo re-
comendado com algumas
modificagdes visando me-
lhorar o aproveitamento
dos inscritos. Sdo 60 aulas
e 54 especialistas focando
os temas mais relevantes
da Cardiologia atual. A
abordagem  abrangente
pode interessar aos cardio-
logistas que queiram dar
uma revisada, buscando
atualizacdo  profissional.
A coordenacio do curso
estd aberta para criticas e
sugestoes. Para tanto serd
distribuido questiondrio de avaliagdo
que devera ser respondido com absoluta
sinceridade para que possamos melho-
rar a qualidade das aulas. Comparecam
e participem! Aumentem o nimero de
especialistas devidamente titulados pela
SBC do nosso Estado!

A UNICRED
CUIDA DA SAUDE
FINANCEIRA DE
QUEM SO PENSA
NA SAUDE

2101-6161 | www.unicredrecife.com.br

TA FACIL

Quem é profissional da drea de salide ja pode
contar com crédito rapido e facil.

A Unicred Recife tem otimas taxas de juros

e vantagens perfeitas para vocé organizar

0 orgamento ou, até mesmo, aproveitar uma

boa oportunidade.

TA NA MAO

« O crédito que vocé precisa, na hora que vocé precisa.

* Financiamento de equipamento cardioldgico.

= Empréstimo consignado para profissionais de saude

do Governo de Pernambuco.

» Financiamento de veiculos com as melhores taxas.

« Desconto de cheques pré-datado.

= Participacdo nos resultados.

Cooperativa de Crédi
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