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EDITORIAL

Do Agradecimento a convoca¢ao

Prezados colegas,

Nesta nossa pri-
meira comunicagdo
direta com a comuni-
dade nefrolégica do
Estado de Sdo Paulo,
a Diretoria do biénio
2007-2009 ndo po-
deria deixar de agra-
decer a todos pelo
voto de confianca.
Nossa gestdo ocorre-
rd em paralelo a Di-
retoria da Sociedade
Brasileira de Nefrolo-
gia, também recente-
mente empossada,
sob a presidéncia de
Jocemir Lugon, a quem parabenizamos e desejamos
muito sucesso nesta fungado.

Aceitar assumir a tarefa de presidir a SONESP foi
resultado de muita reflexdo para compreender, em pro-
fundidade, o tamanho da responsabilidade que se colo-
cava a nossa frente. Nossa experiéncia neste tipo de
atividade é recente e decorrente da participacdo na di-
retoria anterior, presidida por Ruy Anténio Barata, ao
lado de Ana Misael, Altair Lima, Antonio Américo Alves,
Adriano Luiz Ammirati e Tereza Pfeifer. Dentre estes,
temos a grande satisfacGo de herdar o concurso eficien-
te do colega Américo, que conti-
nuard conosco nesta nova Dire-
toria na dura missdo de diretor
de defesa profissional. A eles
reiteramos nossos efusivos agra-
decimentos pela convivéncia
agradavel dos ultimos dois anos,
especialmente pelo enorme
aprendizado pessoal que resul-
tou deste trabalho.

Merece ser mencionado que
a composigdo do novo grupo di-
retivo foi obtida apos sugestoes
geradas dentro da propria dire-
toria anterior ou por consultas
desta, junto a outros colegas que
compartilham de linhas de tra-
balho semelhantes. Assim, es-
tamos orgulhosos por contar,
além de Antonio Américo Alves,
com Andréa Olivares, José Nery Praxedes, Paulo Sérgio
Leme Quintaes e Alvaro Pacheco e Silva Filho, que se
dispuseram a trabalhar conosco pela SONESP pelos pro-
ximos dois anos. Esta gestdo contard com o diferencial
da ampliacdo da representacdo das regiées administra-

“Se por um lado a SONESP
tem atuacao destacada
em varias frentes de
divulgacao e atualizacao de
conhecimento, ela enfrenta,
como todas as outras
regionais e a propria SBN,
solidas barreiras para
melhorar a qualidade de
trabalho e a remuneracao
do nefrologista.”

tivas do Estado com a criagdo dos Diretores Regionais.
Assim, recebam nossos votos de boas vindas a Jacqueline
Teixeira Caramori (Botucatu), Leandro Junior Lucca (Bebe-
douro), Adebal Angelo Nastri (Sdo Paulo), Jeronimo Ruiz
Centeno (Sdo José dos Campos), Miguel Moysés Neto (Ri-
beirao Preto) e Cyro Nogueira Fraga Moreira Filho (Sdo
Jodo da Boa Vista).

Num raciocinio simplista, a SONESP seria apenas
uma dentre as 26 regionais da Sociedade Brasileira de
Nefrologia e nosso trabalho nédo se furtard a apoiar a
SBN sempre que se fizer necessdrio. Entretanto, a
SONESP tem caracteristicas que lhe confere autono-
mia de atuacdo em algumas dreas. Trata-se da Regio-
nal com o maior nimero de socios, de centros de pres-
tacdo de servicos em nefrologia, e que concentra o mai-
or numero de pesquisadores, a maior parcela da produ-
cdo cientifica e da formacdo de pés-graduandos do Bra-
sil. Em razdo disso, seu evento cientifico “Encontro Pau-
lista de Nefrologia” é o segundo maior do pais em nu-
mero de participantes. Também pela dimensdo e quali-
dade de seus centros de ensino e pesquisa, a SONESP
oferece anualmente o Curso de Reciclagem em Nefro-
logia, realizado simultaneamente em vdrias escolas
médicas. Todas estas atividades s6 sdo possiveis em
virtude da colaboracdo enorme, valiosa e voluntdria de
vdrios outros colegas, externos a Diretoria, que se en-
volvem, direta ou indiretamente, com muita dedicacdo
as solicitacoes da SONESP

Se por um lado a SONESP tem atuagdo destacada em
vdrias frentes de divulgacdo e
atualizagdo de conhecimento,
por outro enfrenta, como todas
as outras regionais e a propria
SBN, sélidas barreiras para
melhorar a qualidade de traba-
lho e a remuneragdo do nefro-
logista. E é neste setor que a
parceria com outras entidades
se faz necessdria, inclusive bus-
cando apoio fora da Nefrologia
junto a Associagdo Paulista de
Medicina, a Associacdo Médica
Brasileira e outras.

Além da preparacdo e exe-
cugdo de eventos para os ne-
frologistas e da atuacdo politi-
ca em defesa da Nefrologia, nos
empenharemos em amplificar
o trabalho de educagdo junto a
populacdo — o que Altair Lima e seu grupo, de Mogi das
Cruzes, ja vém realizando. Na verdade, o trabalho de Altair
nos estimula intensamente no sentido de que a SONESP
passe a coordenar este movimento em nivel estadual, par-
ticularmente no que se refere a padronizagdo das ativida-
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des e captacdo de recursos. Este trabalho toma como pon-
to de partida a campanha “Previna-se”, realizada ha al-
guns anos pela SBN com o apoio da Genzyme, agora am-
pliada e impulsionada pelo trabalho de “formiguinha” de
Altair que inova e da corpo as acoes ao sensibilizar orga-
nismos da importancia do SESI e dos Rotary Club que nos
inseriram na campanha Acdo Global organizada e ja esta-
belecida no estado, o que tem ajudado sobremaneira o
desenvolvimento. E ai estamos juntos SONESP e Acdo Glo-
bal.

E um trabalho altamente estimulante que agrega mo-
tivacdo a outros grupos como, de Sorocaba, que estd reali-
zando atividades semelhantes, agora no proximo |9 de
maio obtendo, o apoio do Laboratério Roche que ird forne-
cer fitas reagentes para a pesquisa de proteindria. A parti-
cipacdo dos Diretores Regionais orientando e estimulando
estes movimentos em suas respectivas regioes serd um
otimo reforco. Consideramos ser esta uma 6tima oportu-
nidade para a SONESP divulgar a nefrologia perante a po-
pulacdo. Como produtos indiretos, estas campanhas pos-
sivelmente gerardo maior repercussdo a favor da nefrolo-
gia junto a imprensa e maior demanda de atendimento
nefrolégico em virtude do maior nimero de diagnésticos.

Esperamos estar a altura de todos estes desdfios e
da sua confianca expressa em sua participacao.

Marcio Dantas
Presidente
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MATERIA DE CAPA

SONESP EM ACAO NA BAIXADA SANTISTA

Sob o comando dos nefrologistas Altair Lima, Silvana Gomes e Rui Go-
mes, a Sonesp participou, com sucesso, da Ultima investida pela cidadania
da Acao Global, realizada no bairro do Boqueirao, localizado no munici-
pio da Praia Grande. A partir da parceria com o Sesi e com a Rede Globo,
aentidade médicabotou praforaa cara da Nefrologia de maneira orga-
nica e coordenada, neste Ultimo dia 5 de maio, gracas ao trabalho incan-
savel e pioneiro da Dra. Altair Lima e colaboradores.

Com o apoio do superintendente de integracdo do SESI, Sr. Jose
Felicio Castellano, foi assegurada a logistica de uma parceria altamente
promissora para o desenvolvimento das acées de prevencao de doen-
cas renais, com ampla repercussao na sociedade em funcédo do co-
patrocinio da Rede Globo de Comunicacées. Faz algum tempo que a
acdo pela cidadania, desenvolvida pelo Sesi, realiza inimeras ativida-
des comunitarias incentivando a inclusao social.

Em entrevistaa TV Tribuna de Santos, Castellano afirmou suasatis-
facao com a parceria da Sonesp e anunciou a prevencao de Doencas
Renais como inovacao da Acao Global.

No mutirao do Boqueiréo, as expectativas foram superadas. A média de 50 mil
pessoas atendidas por evento quase dobrou. Foram atendidas 90 mil pessoas — um total
de 200 mil procedimentos. “Na Virada Nefroldgica sé houve alegria e entusiasmo”,
afirma Altair.

O grupo da Sonesp atendeu, mediante protocolo simples, 492 pessoas com realiza-
¢do de exame de urinatipo | e orientacao médica. Além disto, distribuiu 3 mil folhetos do
projeto “Previna-se” com orientagées sobre Doenca Renal Crénica (DRC) — concebido
nagestao de Joao Egidio a frente da Sociedade Brasileira de Nefrologia (SBN). O projeto
hoje esta mais encorpado e conta com a colaboracdo da Genzyme para a confecgao de
pecas de campanha. Em passado recente, a proposta da referida acao nao ultrapassou o
terreno das boas intencées e esbarrou nas dificuldades de recursos e parcerias. Agoraa
campanha parece ter encontrado a pista de decolagem.

APOIO INDISPENSAVEL

A Secretaria Municipal de Saide, em Santos, onde a rede municipal tem historia
participativa, o mutirao funcionou com sincronia. Dificuldades certamente existirao sem-
pre, porém o sucesso do projeto em muito depende da articulagao institucional para a
qual a parceria Sesi/Globo esta habilitada.

O Rotary Club, parceiro de primeirahora e de fundamental importancia da Sonesp,

CALENDARIO 2007 - ACOES GLOBAIS REGIONAIS

DIA MES CIDADE /LOCALIDADE TV LOCAL

17 MARCO BRASILANDIA TV GLOBO SP

31 MARCO CATANDUVA TVTEMS. J. DO RIO PRETO
14 ABRIL ADAMANTINA TV FRONTEIRA

05 MAIO PRAIA GRANDE TV TRIBUNA

19 MAIO SOROCABA TV TEM SOROCABA
02 JUNHO GUARAPIRANGA TV GLOBO SP

23 JUNHO RIO CLARO

aniversario da cidade EPTV SAO CARLOS
04 AGOSTO BAURU EPTV BAURU

25 AGOSTO BRAGANCA PAULISTA TV VANGUARDA

22 SETEMBRO NACIONAL-GUARULHOS TV GLOBO SP

27 OUTUBRO  SANTABARBARAD'OESTE EPTV CAMPINAS

10 NOVEMBRO APARECIDADO NORTE TV VANGUARDA

24 NOVEMBRO ITAQUAQUECETUBA TVDIARIO

01 DEZEMBRO JABOTICABAL TVTEM

Altair Lima:
costura de parcerias

pois contribui com o trabalho dos voluntarios e com a divulgacao da importancia da
Prevencao de DRC. O trabalho de divulgacio nas sedes regionais do Rotary precede a
agao
A Sociedade Brasileira de Nefrologia, disponibiliza o material educativo (folders e
folhetos) e divulgacao dos eventos a disposicao, na sede da Vila Clementino, em Sao
Paulo.

RECEITA DE SUCESSO

Na receita da parceria, o Sesi fica responsavel por preparar a infra-estru-
turae a Sonesp desenvolve a campanha, responsabilizando-se por recursos
humanos, folhetos educativos, formularios, fitas para diagnostico bioquimi-
co, coletores de urina, cartazes, balancas, fitas métricas, canetas, cronéme-
tros e outros detalhes necessarios.

Nao ha outro segredo para o sucesso a nao ser o entusiasmo pela tarefa
e acrencanasuperacao de obstaculos. Para terminar, as palavras do presi-
dente da Sonesp, Dr. Marcio Dantas, refletem o sentimento geral: “Prezados amigos
Altair, Rui, Silvana e todos os que participaram da Acao Global na Praia Grande. E motivo
de orgulho para a SONESP para a SBN
termos vocés como amigos e companheiros de trabalho. Fico particularmente
impressionado com a sua enorme capacidade para agregar pessoas e parcerias
como as com o SESI e REDE GLOBO. Isso sé acontece quando o trabalho é
muito sério, competente, bem intencionado e realizado por pessoas com quem é muito
agradavel trabalhar”, afirma Dantas.

Melhores informacées sobre a parceria: 5579-1242 (Rosalina)
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ENTREVISTA

Dinah Borges de Almeida:
Dedicacao ao ensino e a pesquisa

Participante do grupo de idealistas uspianos,
que no inicio dos anos 60, ousou montar o niicleo
pioneiro da Faculdade de Medicina de Botucatu
(Unesp), a nefrologista Dinah Borges de Almeida
fez historia. Lotada de idealismo, partiu de Sao
Paulo para a pequena cidade do interior paulista
com a meta: interiorizar e revolucionar o ensino
e a pesquisa médica. Para tanto, Dinah e seu grupo
tiveram que enfrentar as dificuldades materiais
do local e a intolerdncia do regime que endure-
ceu nos anos de chumbo. Hoje, é professora emé-
rita da Faculdade e atua conselheira de um grupo
de nefrologistas que também foram seus ex-alu-
nos.

Na entrevista a seguir, Dinah relembra as di-
ficuldades que enfrentou para consolidar o ensi-
no da nefrologia na cidade, critica o fato da universidade “nunca ter se preocupa-
do em implantar um sistema de referéncia e contra referéncia no ensino da
medicina” e admite que as atividades de prevencdo das doencas renais deveriam
ser mais intensas na academia.

Foto: Jailson Ramos

por Jaqueline Caramori

Como se deu a sua formagdo profissional?

Dinah Borges de Almeida — Entrei na Faculdade de Medicina da Univer-
sidade de Sido Paulo (FMUSP), em 1954. Posteriormente fiz residéncia em
clinica médica no Hospital das Clinicas da FMUSP na primeira clinica médica
dirigida pelo professor Anténio Barros de Ulhoa Cintra. Apds a residéncia
cliniquei por quatro anos em Aragatuba, atividade interrompida durante nove
meses nos quais estagiei na Franga, em dois servicos de nefrologia, dos pro-
fessores Paul Milliez, no Hospital Broussai, e do Professor Legrain, no Hospi-
tal Hotel Dieu.

O que a levou a fazer parte da Faculdade de Medicina de Botucatu
e quando se processou o seu envolvimento com a nefrologia?

Dinah — A vontade de participar de projetos coletivos ligados a atencao
médica, ao ensino e a pesquisa estava ho meu subconsciente desde a época
de residéncia, quando soube pelo professor Ulhoa Cintra, secretario de edu-
cacdo na época, e pelo professor Mario Rubens Montenegro, que um ntcleo
universitario inicialmente voltado para ciéncias da satde seria criado no inte-
rior do Estado. Na realidade foram criados simultaneamente, em 1963, dois
nicleos: a Faculdade de Medicina da Unicamp e a Faculdade de Ciéncias Mé-
dicas e Biolégicas de Botucatu (FCMBB), origem da atual Faculdade de Medi-
cina de Botucatu. Em 1966, no inicio dos cursos clinicos da FCMBB, procu-
rei o professor Montenegro e me engajei no projeto de consolidagdo da ins-
tituicido. Ndo me arrependi, pelo contrario, foi étimo. Passei a integrar o
departamento de medicina — que na época reunia dois docentes. Nos anos
subsequientes, paulatinamente, foram sendo agregados novos professores, a
maior parte recém saida da residéncia médica. No inicio, havia apenas uma
enfermaria geral sem nenhuma divisdo por disciplina; alguns anos depois, os
docentes “escolheram” as disciplinas que queriam integrar. Escolhi nefrologia
em grande parte porque ja estava envolvida com trabalho experimental em
glomerulonefrites. A este propésito foi no departamento de clinica médica
de Ribeirdo Preto, chefiado pelo professor Hélio Lourenco de Oliveira — ja
por influéncia do professor Dutra de Oliveira — que iniciei minha formagio
tedrica e técnica sobre a imunopatologia das glomerulonefrites, base da mi-
nha principal linha de investigacio.

Quais os fatores que permitiram concretizar a implantacdo da dis-
ciplina de Nefrologia, em Botucatu?

Dinah - ldentifico quatro fatores principais, trés internos a Faculdade.
Esses fatores permitiram a consolidacdo da nefrologia nos seus aspectos aca-
démicos, o que significa a formacdo de alunos de graduacio, de residentes,
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de mestres e doutores; o desenvolvimento de linhas de pesquisas clinicas
experimentais e epidemioldgicas; a implantacdo de servigos especializados
de diilise e de transplantes, de laboratérios experimentais, além dos encar-
gos médicos nos ambulatérios e enfermarias.

Como segundo fator, a grande abertura e colaboragio que permeava as
atividades da Faculdade, tanto na troca de informagées cientificas como na
utilizacdo dos laboratérios, que iam sendo montados. Alguns deles, como os
da anatomia patoldgica, logo se transformaram em referéncia nacional.

O terceiro fator foi o envolvimento dos residentes, e mesmo dos alunos
de graduagio, em todas as atividades da disciplina, ajudando-nos a elaborar e
preencher protocolos de investigacdo clinica, fazendo levantamentos retros-
pectivos, participando de estudos epidemioldgicos e, até mesmo, de pesqui-
sas experimentais.

Que fatores externos foram importantes?

Dinah - Essencial foi o apoio que recebemos da nefrologia da Es-
cola Paulista de Medicina (UNIFESP), dirigida pelo professor Oswaldo
Ramos e do Servico de Dialise do Hospital dos Servidores, dirigido
pelo professor Vicente Mazolla. Além destes, foi importantissima a
participacdo do Servico de Dialise e Transplante do Hospital das Clini-
cas de Siao Paulo, dirigido pelo professor Emil Sabaga, onde nossos



residentes cumpriam um fundamental estigio obrigatério. Mais uma vez  com relagio ao diagnéstico e tratamento da hipertensao, tem sido eficaz no
a cooperacido foi decisiva. sentido da reducio dos casos da hipertensdo maligna e do nimero de renais
crénicos em decorréncia da hipertensdo. Com relagio ao diabetes — talvez a
A nefrologia de Botucatu, desde 2005, perante o Ministério da Sai- doenca cujo controle precoce adequado permite a mais efetiva prevencao da
de, é Centro de Referéncia, atendendo as diretrizes do modelo de aten- insuficiéncia renal crénica — creio que ha um longo caminho a percorrer e
cdo proposto pelo Sistema Unico de Satde. Quais os desdfios que fo- exige uma estreita colaboracdo com os endocrinologistas.
ram enfrentados para se chegar a este estdgio?

Dinah — Antes de responder a pergunta gostaria de salientar que sou fa de Qual é o papel da Universidade na condugcdo desse processo?
carteirinha do nosso sistema publico de salde, o SUS, na época “ainda” em Dinah — Acredito que o ponto de partida na Universidade com relagao a
implantagido. Neste ainda estdo contidos os principais problemas que visuali-  prevencdo da insuficiéncia renal crénica e preservacio da funcio renal deva

zo, entre eles a dificuldade de articulagbes dos trés niveis de atencdo médica ser a de conduzir programas que atinjam todos os alunos, todos os seus
do sistema. Como bem salientou o Dr. Jodo Egidio, em uma palestra que fez  residentes, e todos os seus docentes que sio, por natureza, os multiplicado-
em Botucatu, os niveis primarios e terciarios estao relativamente bem equa-  res da informagio. Estes programas deveriam enfocar nio sé a hipertenséo e
cionados. O principal entrave situa-se no nivel secundario, além da inter-rela- o diabetes, mas também a importéncia da resolugdo dos processos obstruti-
cdo imperfeita entre os trés niveis. Ele da como exemplo a inexisténcia de  vos das vias urinarias, a valorizagio das alteragées urinarias como a proteinu-
nefrologistas em muitas regides do Estado e do Pais e a dificuldade destes ria e a hematlria, das alteracées da creatinina sérica, além de informagées
nefrologistas receberem encaminhamentos dos médicos que atuam no nivel sobre a possibilidade de impedir ou retardar a insuficiéncia renal nas doencas
primario de atencdo. Como conseqiiéncia temos dificuldade dos doentes re-  renais cronicas ja instaladas.

nais serem adequadamente atendidos antes da instalacdo da insuficiéncia renal Competiria também as Universidades estender estes programas para os
terminal. médicos e outros profissionais de salide das cidades da regido em que estdo
instaladas e mesmo de outras regides do Estado, de preferéncia, em parceria

Como avdlia a atuagao da Univer- com as organizagdes sociais e a cola-
sidade quanto a “referéncia e con- boracdo dos nefrologistas das cida-
tra referéncia” na atencdo ao por- des atingidas. Eu creio que chegar aos
tador da doenca renal? médicos é a esséncia do processo.
Dinah — A Universidade até o mo- Pode-se pensar em levar estes pro-

gramas para outros estados do Pais.
.+ Exemplo disso é o projeto desenvol-
i Tﬁf‘ vido ha um ano pelo Hemocentro de
Botucatu, que por solicitagio do Mi-
nistério da Salde, atua no interior do
Piaui para resolver o problema da
grande incidéncia de reagbes trans-
fusionais nas regides abrangidas.

mento em que me aposentei quase nun-
ca se preocupou com a implantacdo de
um sistema de referéncia e contra refe-
réncia, a meu ver, ha maior parte das *
areas da medicina; isto refletia uma cer-
ta resisténcia em se integrar verdadei- |
ramente ao sistema de salide o que con-
tribuiu de forma importante para a falta
de articulagdo entre os niveis de aten-
cdo referida acima. Nos Ultimos tem-
pos, a julgar pelo que esta ocorrendo
com a nefrologia e os servicos de didlise ¥
e transplantes das Universidades, nota-| = = LR - 3

se uma redugio acentuada do problema ® 2 -2 w2

com tendéncia a uma solugio sistémica . o
2 partir do momento em que os recur. FdcUldade de Medicina de Botucatu Unesp

Durante a sua trajetoéria, o que
foi fundamental para Nefrologia
de Botucatu?

Dinah - Fundamental foi a incor-
poracio de ex-residentes, ao corpo
docente da disciplina, assim, sucessi-
vamente, o Francisco Habermann, o

sos recebidos pelos servicos nefrolégi- Vitor Soares, o Roberto Franco, o
cos das Universidades forem mais con- Pasqual Barretti, a Maria Fernanda de
dizentes com as necessidades. Carvalho Soares, a Jacqueline Teixeira Caramori, o André Luis Balbi e o Luis

Cuadrado Martin; felizmente o processo continua com a incorporagio da
E quais os trabalhos de pesquisas académicas que foram realizadas Vanessa Santos Silva, da Daniela Ponce Gabriel, do Luiz Gustavo Modelli e do
pela faculdade? Jodo Henrique Castro. Antes de terminar quero prestar minha lembranga
Dinah - As maiores partes das linhas desenvolvidas, ao longo de todos especial ao professor Vitor Soares um dos pilares da disciplina, que tanta falta
esses anos, embrionariamente estiveram nos primérdios. Inicialmente sobre  nos faz.
glomerulonefrites experimentais, epidemiologia da hipertensido, antes das
pesquisas clinicas sobre glomerulonefrites e lupus eritematoso sistémico, hi- Como é sabido os integrantes da Faculdade de Medicina de Botuca-
pertensio arterial clinica e progressdo da doenca renal. Depois apareceram tu, ha época dos “anos de chumbo”, fizeram parte de um grupo de
dialise e transplante e, mais recentemente, as pesquisas em Insuficiéncia renal  pioneiros na drea de saiide como protagonistas da luta pela democra-
aguda. Para exemplificar nossas peculiaridades, lembro que nossa primeira cia. Houve perseguicées pessoais?
pesquisa em renais crénicos foi a adaptacio da dieta Giovanetti para urémico Dinah — Os esforcos pela implantacdo da FCMBB e de seu projeto uni-
ao paladar brasileiro: arroz, feijao e ovo em proporcdes apropriadas; ficou versitario nunca se distanciaram das lutas politicas do Pais em defesa da de-
conhecida como a dieta de Botucatu para urémicos. Na epidemiologia da  mocracia e da construcdo de uma sociedade justa e equanime. Desta luta
hipertensido arterial, o pioneirismo foi na pesquisa da prevaléncia da hiper- participaram os alunos, os professores e servidores. De partida, com as
tensdo em alunos do ensino secundario de Botucatu. Esse trabalho de campo  emblematicas “operagio andarilho” e “operacdo denlncia” levadas a feito pelos
foi coordenado pelo Renato Monteiro, que posteriormente abragou a imuno-  alunos com apoio dos professores e parte da populagao de Botucatu. A pri-
patologia e hoje dirige um prestigioso laboratério de pesquisa na Universida- meira com os alunos caminhando até Sio Paulo e 14 acampando em frente ao
de de Paris V. Esses estudos tiveram a colaboracio de outros departamentos  palacio do governo. A segunda com alunos acampando em pragas, se refugi-
e disciplinas, envolvendo alunos residentes, agregando de forma indiscutivel ando no seminario e ocupando a faculdade para exigir cumprimento de pro-
aqueles que se interessavam pela pesquisa. messas feitas e ndo cumpridas. Evidentemente esses e outros movimentos
resultaram em alunos presos, dos quais o Vitor Soares, alunos e docentes
Como vocé vé o resultado do que ja foi realizado em nosso meio com fichados no Dops, aluno torturado, dois ex-alunos lideres desses movimen-
relacdo a prevencdo da doenca renal crénica? tos foram demitidos quando ja eram docentes, por ordem militar, a propdsi-
Dinah — Acho que o trabalho realizado ao longo das Ultimas décadas pelas to um desses docentes foi a nefrologista, Terezinha Infantozi Vanuchi. Feliz-
sociedades de Nefrologia e Cardiologia junto aos médicos e a populagdo, mente, ndo tivemos desaparecimentos, nem mortos.
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25 ANOs POsS-GRADUACAO DA USP

Crescer para enfrencar
novos desafios

Nucleo de pés-graduacao em Nefrologia da USP
comemora 25 anos de existéncia;
o desafio de crescer sem perder a exceléncia

Aos 25 anos, completos no final de 2006, o niicleo de
pds-graduacao em Nefrologia da Universidade de Sao
Paulo (USP) esta maduro, é hoje centro de exceléncia no
Brasil e com nivel de competitividade internacional na
pesquisa académica. Porém, necessita crescer para me-
Ihor cumprir sua missao. O principal desafio da entidade
esta em encontrar mecanismos viaveis para que possare-
novar o corpo docente e, por conseqiiéncia, ampliar as
linhas de pesquisa que oferece aos recém formados na
graduacao.

Mas vencer os obstaculos nao tem se mostrado uma
tarefa facil. Nos ultimos quinze anos, o acesso a carreira
universitaria praticamente ficou bloqueado pelas politicas
de contencao de gastos e a necessaria renovagao do cor-
po docente, especialmente na USP, tem sido um dos prin-
cipais obstaculos para a incorporacao de novos orienta-
dores.

De outro lado, a concessao de bolsas de estudo para
mestrandos e doutorandos nao tem acompanhado a de-
manda crescente de alunos que desejam se formar como
pesquisadores e nao conseguem se dedicar integralmente
as atividades cientificas de seus respectivos programas.
Atualmente, em nivel nacional, as agéncias de fomento (fe-
derais e estaduais) concedem apenas um terco das bolsas
de mestrado e doutorado necessarias para atender a de-
manda para formacao de bons pesquisadores.

Na ultima década, o nimero de alunos matriculados
nos cursos de pés-graduacio dobrou e quase 10 mil dou-
tores estao sendo titulados anualmente nas diversas areas.
Os que preferirem enveredar pela carreira académica en-
frentarao obstaculos porque o acesso aos concursos uni-
versitarios sera dificil e a absorcao, pelaindustria e pelos

demais setores privados, podera ser frustrante. “Temos
egressos da pds-graduacgao altamente qualificados e sem
chances de trabalhar pelo Pais”, afirma o coordenador
do programa de pés-graduacao em nefrologia da USP, Dr.
Rui Toledo de Barros.

Mesmo diante dos problemas, existem propostas a
serem viabilizadas este ano. Segundo Barros, ainda em
2007 o ntcleo deve ampliar novos laboratérios de pes-
quisaem Nefrologia, nos setores de biologia molecular e
celular e genética de doencas renais hereditarias, dentre
outras. Para dar conta destas areas de estudo e ampliar o
credenciamento de novos orientadores, a proposta do
nucleo da pés-graduacao é absorver maior niimero pes-
quisadores de areas basicas, com producao cientifica con-
solidada, e que ja colaboram intensamente com os docen-
tes e alunos do programa.

COLABORACAO INTERESTADUAL - Com uma
estrutura formada por 20 professores (doutores, livre-
docentes e professor titular) distribuidos em 12 linhas de
pesquisa (ver quadro), o programa titulou até o final de
2006, 95 doutores e 30 mestres, que estao distribuidos
por |5 estados brasileiros. Deste total, 80% esta vincula-
do a instituicées de ensino e pesquisa, e o restante, ao
servico publico de salide ou a empresas privadas. Atual-
mente, o Programa esta com 52 alunos matriculados, dos
quais 60% se graduaram em Medicina e 40% sao forma-
dos em Biologia, Ciéncias Biomédicas, Farmacia, Enfer-
magem, Nutricao, Psicologia, Educacao Fisica. Este perfil
do corpo discente reforca seu carater multidisciplinar.

De acordo com Dr. Rui Toledo, os alunos egressos da
pés-graduacao acabam por disseminar as suas linhas de

pesquisas em outras regices
do Pais com menor oportu-
nidade de formacao naarea
nefrolégica, como o norte,
onordeste e o centro-oeste.

LINHAS DE PESQUISA DA
POS-GRADUACAO USP

Progressao das nefropatias
Transporte de eletroélitos no nefron
Genética de nefropatias hereditarias
Imunopatologia renal

Mecanismos de injadria nefrotéxica
Mecanismos de hipertensao
Glomerulopatias

Insuficiéncia renal aguda
Insuficiéncia renal crénica
Transporte de solutos no peritoneo
Fatores de sobrevida em transplantes

Osteodistrofia e metabolismo mineral

“Nossos esforcos se dao paranao perder o contato com
estes profissionais egressos da pds-graduacgao e sempre
procuramos maneiras de colaborar com os seus traba-
Ihos em diferentes regiGes”, afirma Barros.

Através de programas como o Edital “Casadinho”,
promovido pelo Conselho Nacional de Desenvolvimento
Cientifico e Tecnoldgico (CNPq), este nlicleo, e outros da
USP, tem uma excelente oportunidade de promover oin-
tercambio com centros de pesquisas de outros Estados,
que contam com egressos com disposicao paraa coope-
racao conjunta.

Desta forma, ainda este ano devem ser iniciados pelo
programa da Nefrologia/USP, mais dois projetos de coo-
peracao interestadual. O primeiro deles, com um aluno
que vira da Universidade Federal do Ceara para desen-
volver trabalho na area de insuficiéncia renal aguda; a
outra iniciativa de cooperacgao podera ser concretizada
com a Universidade Estadual do Alagoas que enviara um
aluno ou professor para desenvolver projeto na area de
doencas ésseas em nefropatias — um dos setores mais
fortes do programa de pés-graduacao da USP, segundo
Barros. O programa atualmente desenvolve |3 iniciati-
vas de parceria e cooperacées com grupos nacionais.

P6s TEM AVALIACAO DE
NIiVEL DE EXCELENCIA NA CAPES

No dltimo triénio (2004-2006), o nicleo de pds-graduacao recebeu conceito
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contato com profissionais egressos da pés-graduacao

seis —dentro de umaavaliacao de sete niveis — da Coordenacao de Aperfeicoamento
de Pessoal de Nivel Superior (Capes), o que é considerado de exceléncia e de inser-
cao internacional. Esta honrosa avaliacao foi alcancada pela qualidade do seu corpo
docente, pela producao cientifica e pelo conjunto das colaboracées internacionais.
No ultimo triénio, foram |6 iniciativas deste tipo, com destaque para parcerias com
grupos de pesquisa da Universidade Johns Hopkins, da Universidade da Califérnia,
de Stanford e de West Virginia (nos Estados Unidos), além do Instituto Karolinska
(Suécia), INSERM (Franca), Universidade de Madrid (Espanha), estudos multicéntri-
cos BEST (iinsuficiénciarenal aguda), RENAAL (nefropatia diabética), dentre outros.

Entre 2004 e 2006 foram publicados, por docentes e alunos, 125 artigos interna-
cionais em periddicos indexados, sendo 75% destes classificados como Qualis Inter-
nacional A pela CAPES e o restante publicado em revistas Qualis Internacional Be C.
Além disso, foram editados seis livros e publicados 35 capitulos de livros.

O programainiciou suas atividades, em 1981, tendo como fundadores eméritos
os professores Anténio Barros Magaldi, Gerhard Malnic, Marcello Marcondes Ma-
chado, Antonino Santos Rocha e Emil Sabbaga, que construiram os alicerces parao
desenvolvimento da estrutura atual que o curso possui.




ARTIGO

Vale do Paraiba, Litoral Norte e
regiao Serrana: reflexo da consradi¢cao

(*) por Jeronimo Ruiz Centeno

As cidades que fazem partes do Vale do
Paraiba e das regiées do Litoral e Serrana

sao o reflexo da contradicao e das diferencas -
tipicas da sociedade brasileira. De grande
importancia histérica e econémica, o Vale 3

do Paraiba foi o primeiro a ser povoado no
Estado de Sao Paulo — Taubaté foi fundada
em 1640 — participando ativamente dos ci-
clos econémicos do Brasil — desde a fase do
café, passando pela industria de base, auto-
mobilistica, aeronautico-espacial e, finalmen-
te, desenvolvimento de novas tecnologias.

Apesar daimportancia paraa economia brasileira, nao
ha homogeneidade. Dentro das suas imediagées encon-
tram-se tanto cidades dinamicas e em franco crescimento
industrial, econémico e habitacional — com Sao José dos
Campos, a maior cidade da regiao — como, por outro
lado, Sao Luiz do Paraitinga, onde parece que o “tempo
parou” — talvez por isso o municipio preserve caracteris-
ticas histérico-arquitetonicas aproveitadas pelo turismo.

Asituacao damedicinae da
nefrologia reflete de certa for-
ma as diferencas entre as cida-
des citadas a cima. Ha locais
onde ainda existem medicinas
terciarias, hospital universita-
rio e outros postos de satde,
nos quais os recursos se limi-
tam a ambulancia, necessaria
apenas para transferir pacien-
tes e problemas para outras ci-
dades.

Porém, entre os centros
existentes nas regioes em Cru-

“Ha locais onde ainda
existem medicinas terciarias,
hospital universitdrio e outros

postos de saude, nos quais
os recursos se limitam a
ambulancia, necessdria apenas

para transferir pacientes e

d) Transporte: Variavel, depende da pre-
feitura municipal.

e) Vistorias da Vigilancia Sanitaria: ape-
sar de uma aparente melhorano relaciona-
mentos, freqlientemente vistorias por parte

Foto: Jailson Ramos

,:"f de agentes sem preparo e conhecimento ade-

quado.

f) Medicamentos especiais: falta de
calcitriol, dificuldade com a fusao entre a
DIR XXl e aDIRXXIV que originaram a DRS
XVII na atual estrutura da Secretaria Esta-
dual da Saude.

g) Dificuldade na realizacdo de exames pré-transplan-
te, paciente procura centro de transplante em Sao Paulo,
volta com as solicitacGes de exames e demora meses para
conseguir realiza-los.

A Secretaria de Estado da Satide anunciou no més de
fevereiro que implantara um centro de referénciaem Do-
encas Renais em Taubaté, em parceria com o Hospital
Regional do Vale do Paraiba, que contara, numa primeira
fase, com um ambulatdrio es-
pecializado em doencas re-
nais, com médicos nefrologis-
tas, cardiologistas, cirurgices
vasculares, endocrinologistas,
além de nutricionistas e pes-
soal de apoio, paraatender a
demandade todaa DRS XVII,
providenciando atendimento
aos nefropatas nas diversas
fases da DRC, providencian-
do acesso a sorologias, exa-
mes subsidiarios, confeccao
de FAV, orientacao nutricio-

o »
zeiro, Guaratingueta, Pindamo- problemas para outras cidades. nal, encaminhando o pacien-

nhangaba, Taubaté, Sao José
dos Campos (que acumula
trés), Jacarei e Sao Sebastido, a distribuicio é razoavel-
mente homogénea, e nossos problemas sao basicamente:

a) Repasse de recursos: tanto nas cidades onde asatide
é municipalizada como nas ainda sob esfera estadual, ocor-
re lentidao no repasse e cortes nao justificados de produ-
cao realizada.

b) Atendimento ambulatorial de Nefrologia. As unida-
des sao coagidas a atender pacientes com doenca renal
em diversos estagios, encaminhados pelas UBS, sem pro-
tocolos, muitas vezes sem critério e com dificuldade na
contra-referéncia e na realizacéo de exames. Situacées
onde o paciente nao consegue fazer o exame, pois o pedi-
do é de médico “particular”, mas o paciente deve ser
atendido pelo nefrologista da unidade, pois afinal, tem
“contrato com SUS”.

c) Retaguarda: Variavel conforme a cidade / unidade,
mas em geral dificuldade com consultas outras especiali-
dades e procedimentos de alta complexidade, vaga em
UTI, etc.

te para Terapia Renal Substi-
tutiva evitando a urgéncia e
emergéncia.
Numa segunda fase, teremos uma nova unidade
de Dialise, nas dependéncias do Hospital Regional e
na terceira fase uma unidade de transplantes renais.
A verba reservada para este projeto é de R$ 6 mi-
IhSes, prevista no orcamento estadual 2007 aprova-
do em fins de fevereiro dltimo. A idéia é a de que seja
um projeto-piloto, que poderaser estendido a todo
o Estado de Sao Paulo, com umareferéncia para cada
DRS. Sera um desafio e um aprendizado para todos
os Nefrologistas da regiao participar deste projeto,
que deve ser integrado com o sistema de satde pu-
blico como um todo e de modo bastante especifico
com as unidades de dialise da regiao, sob pena de
nao alcancar plenamente seus objetivos.

(*) Jerénimo Ruiz Centeno

é Médico Nefrologista

- Delegado Regional SONESP
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OPINIAO

As dificuldades
da nefrologia

(*) por Miguel Moyses Neto

As dificuldades para atencao mé-

dica na area de nefrologia no Brasil
sempre existiram, e continuarao exis- ¥
tindo. Mudam e mudarao de faceta

Foto: Jailson Ramos

na dependéncia daépoca e das con-

junturas . Atualmente as dificulda-

des além da baixa remuneragao

dos procedimentos estao nova-

mente relacionadas ao atraso no “
pagamento efetuado pelo SUS para as Unidades de
Dialise,. Ha ainda o problema das glosas e tetos depen-
dendo das Secretarias Municipais ou Estaduais de Sau-
de.

Além disso, a falta de uma politica de prevencao e
deteccao das doencas renais que evitaria o diagndstico
tardio e proporcionaria uma melhoria na gestao da
salide , parece ,também n3o estao nos planos das Se-
cretarias. E preciso abrir canais de dialogo com o po-
der publico que pode interferir positiva ou negativa-
mente nos interesses da comunidade de pacientes e em
melhores condicées de trabalho para os médicos ne-
frologistas.

Acredito que a atual divisao da SONESP em regices
administrativas venha a facilitar o contato dos médicos
nefrologistas com a sua entidade agilizando ac6es e con-
tatos regionais com o poder publico. Nao temos a pre-
tensao de resolver os problemas da regiao, mas pode-
mos nos empenhar para abrir canais que possam facili-
tar o atendimento das reivindicagées e dificuldades dos
medicos nefrologistas diante do poder publico

Assim, a SONESP teria mais informacées e material
para apresentar as autoridades da Saide Publica, na
busca de solucées adequadas

Uma outra acdo passivel de ser incrementada nas
cidades, obra do trabalho conjunto e integrado com as
Secretarias de Salde, Centros Médicos e a Comunidade é
o programa de Satde Renal cujos objetivos basicos sao a
prevencao da doenca renal através do esclarecimento da
populagao e possibilitando maior conhecimento da area

junto aos médicos clinicos darede publica.

(*) Miguel Moyses Neto

- Representante da SONESP nas regioes de
Araraquara, Franca e Ribeirao Preto. Trabalho

em Ribeirédo Preto na drea de nefrologia hd 30 anos
e atualmente como médico Assistente na Divisao de
Nefrologia da Faculdade de Medicina de

Ribeirdo Preto e no

Servico de Nefrologia de Ribeirdo
Preto (SENERP). e-mail: mimoyses@gmail.com



PREMIO MAGALDI

Inscricoes abertcas para o
Préemio Magaldi

O prazo de inscrigao para o Prémio Magaldi se encer-
rano préximo dia20 de junho. Alaurea é oferecidaa cada
dois anos pela Sociedade de Nefrologia do Estado de Séao
Paulo (Sonesp) com o objetivo incentivar a investigacao
nefrolégica. Trata-se também de uma forma de homena-
gear um de seus principais fundadores e primeiro presi-
dente, o Prof. Dr. José de Barros Magaldi.

Este ano, o prémio conta com o patrocinio da Baxter
Hospitalar. Além do devido certificado de conquista do
prémio, o vencedor também sera contemplado com pas-
sagem de ida e volta, mais estadia, para Sao Francisco, na
Califérnia (EUA), para participar do Encontro Anual da
Sociedade Americana de Nefrologia — American Society
of Nephrology Annual Meeting — previsto para acontecer
entre os dias 3| de outubro e 5 de novembro deste ano na
cidade americana.

VEJAO CRITERIO DE INSCRI(;AO:

Os trabalhos inscritos deverao estar relacionados a
temas de Nefrologia Experimental, Nefrologia Clinica (In-
suficiéncia Renal Crénica, Insuficiéncia Renal Aguda, Glo-
merulopatias, Nefrolitiase, Doencas Cisticas Renais, Tu-
bulopatias, Infeccdo Urinaria e similares), Tratamento Di-
alitico, Transplante Renal e Hipertensao Arterial.

As inscricoes serao anénimas. Os autores deverao ane-
xar um envelope fechado contendo por fora o pseudéni-
mo escolhido e por dentro o nome do autor ou autores,
além do titulo do trabalho. Subentende-se que o primeiro

autor sera o concorrente ao Prémio.

O que os concorrentes devem encaminhar?

I) uma cépia impressa do resumo do trabalho
submetido ao XlI Encontro Paulista de Nefrologia,
conforme as normas para o envio de trabalhos cien-
tificos apresentadas no folder de divulgacao do even-
to, distribuido pela Comissdao Organizadora. Estas
normas também podem ser encontradas no
“website”: www.asconcongressos.com.br;

2) Uma cépiaimpressa do manuscrito do trabalho no
formato usual para ser submetido a publicagao contendo:
Introducao, Material e Métodos, Resultados (com Figuras
e Tabelas quando for o caso), Discussao e Referéncias Bi-
bliograficas.

3) um disquete contendo um arquivo com a cépia do
resumo e outro arquivo com o manuscrito do trabalho.

Todos os trabalhos deverao ser preparados em espa-
co duplo, fonte “arial” ou “times new roman”, tamanho
I2 e os textos podem ser escritos tanto em inglés como
em portugueés.

As cépias impressas do resumo, do manuscrito e o
disquete deverao ser identificados apenas com o pseudé-
nimo. Os envelopes fechados e identificados por foracom
os pseud6nimos somente serao abertos, na presenca de
testemunhas, ap6s todos os trabalhos terem sido analisa-
dos e a Comissao Julgadora tiver decidido pelo trabalho
vencedor.

Prof. Dir, José de Barros Magaldi
Frimelre Presidemic da 515N
Bid pi 1l 19632

PRERROGATIVA:

Para concorrer ao prémio é necessaria a comprova-
cao dainscricao também no XI Encontro Paulista de Ne-
frologia, previsto para acontecer entre os dias |2 e |5 de
setembro de 2007, em Campos do Jordao, Sao Paulo. O
prémio sera entregue na Ceriménia de Abertura do En-
contro.

PARA ONDE ENCAMINHAR?

Os trabalhos devem ser enviados

paraasede da Sonesp:

Rua Machado Bittencourt, N° 205 - conj. 53,

Vila Clementino, CEP 04044-000, Sao Paulo — SP.

Produzidos sob os mais rigidos padrées de qualidade, os produtos Farmarin oferecem as mais
vanadas formulacies, resultado de investimentos em pesquisas e desemvolvirmento de novas
tecnologias visando sempre a melhoria da qualidade de vida dos pacientes renais,
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