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ano de muito tra-
balho e boas no-
ticias. De fato,
nossa luta tem

sido incessante,
para a valorizacgio e a qualificagio pro-
fissional. Assim é que j& comecamos

o lreinamento gratuito de pedialras e
outros profissionais da satde para o
atendimento em sala de parto. E esco-
lhemos para tanto os locais mais ne-
cessitados, onde, entre outros fatores,
s@o mais altas as taxas de mortalidade
perinatal. Trata-se de dar continuida-
de ao movimento iniciado em 1999,
em Foz do Iguagu, quando entregamos
ao Ministério da Satde o documento
Nascer e Viver com Satde. Da mesma

maneira, temos nos empenhado na re-

alizacio de oficinas para a definicio
do papel do pediatra do Programa Sad-
de da Familia, com o propésito de pre-
servar a qualidade da assisténcia a in-
fancia e a adolescéncia. O projeto de
remuneracdo de consultas e seguimen-
to implantado na Unimed de Belo Ho-
rizonte — elaborado pela SBP — expan-
de-se em todo o Pais e é fundamental
que as Filiadas se envolvam nesta luta.
Quanto a lista referencial AMB/CFM,

em fase final de elaboragio, tem me-

recido nosso permanente acompanha-
mento. Buscamos conquistas. E nossa
atuacdo tem como norte a satde e a
cidadania de criancas e adolescentes.
Nés, que sempre tivemos compromis-
so com a esperanca. Boas Festas e que
2003 traga a vocé e sua familia a ale-
gria de viver em um pafs mais justo!
Estes sdo os votos da SBP!

Um forte abrago,

Lincoln Freire
0 e-mail do presiudente é: sbp@sbp.com.br
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n surgimento
de novas pro-

fissoes foli um

'UUY JUBS Jaubem

dos fendmenos
mais marcantes
no campo da sad-
de no século pas-

sado. Oriundas
do tronco comum da medicina, seus
profissionais passaram a delimitar
setores especificos de atuacio, qua-
se todos devidamente regulamentados
em lei. Nasceram assim os respecti-
vos Conselhos profissionais que, com-
prometidos com a consolidagao das
corporagdes emergentes, lralaram de
expandir as fronteiras de competén-
cia de cada um dos mdltiplos domini-
os de acdo configurados.

Esse ativo processo de avancos
rumo a novas profissoes da saide fez-
se com impressionante celeridade,
sem qualquer resisténcia ou objecao
do campo profissional de que se ori-
ginaram, isto é, a medicina. Na ver-
dade, a classe médica assistiu, com
indiferenga olimpica ou omissdo ar-
rogante, ao loteamento de um territé-
rio sobre o qual reinou soberana du-
rante vérios séculos. O resultado de
tal atitude foi a inevitdvel incursdo dos
novos profissionais no dominio do ato
médico que, embora definido de fato
e por tradi¢do, nunca foi afirmado de
direito. Perde terreno a medicina na
medida em que sua prdtica continua
carecendo da regulamentagdo legal
que incorpore, a um s6 tempo, os con-
ceitos modernos e os clnones imutd-

veis que lhe ddo sustentagéo.

Com atraso considerdvel, chega ao
Senado Federal o Projeto de Lei do
Senador Geraldo Althof, que define o
ato médico e dd outras providéncias.
O referido Projeto reproduz literal-
mente a Resolu¢do do CFM publicada
no ano passado. Estabelece como atos
exclusivos do médico todos os proce-
dimentos que tenham finalidade
diagnéstica ou terapéutica e delimi-
ta, por outro lado, os alos passiveis
de compartilhamento com os demais
profissionais de satde, particularmen-
le as acdes de prevengdo primdria e
tercidria.

O projeto tramita atualmente na
Comissio de Conslituic¢io e Justiga do
Senado, onde tem sido objeto de criti-
cas e restricoes fortemente alimenta-
das por mobilizagdo das outras pro-
fissoes de sadde.

uais os prin-

cipais proble-
mas de criancas
e adolescentes no
seu estado?

Sao os mes-
mos do restante

|

dos pela presenca de vérias aldeias

do pafs, agrava-

indigenas, onde as criancas apresen-
tam uma maior parcela de sofrimento
devido as méds condicoes bdsicas, de-
ficiéncias alimentares e sofrem com
os reflexos do alcoolismo e da des-
truigdo cultural. O que tenho obser-
vado é uma maior incidéncia de do-
engas respiratérias, diminui¢ao das
doengas diarréicas, persisténcia de
desnutricio e anemias. Temos tido um

aumento dos casos de dengue, sinal

de deficiéncia preventiva. Alta inci-
déncia de adolescentes gravidas e a
persisténcia do desmame precoce.

Quanto ao pediatra?

Nos pediatras do interior do estado
sofremos, principalmente, com a dis-
tAncia dos centros de referéncia - Dou-
rados e Campo Grande - onde estdo as
UTIs e os subespecialistas. Sofremos
também com a falta de vagas em ser-
vigos tercidrios, levando a grande an-
gistia diante de um prematuro extre-
mo/moderado com graves problemas
respiratérios, etc. O nosso maior de-
safio é a falta de recursos e de apoio,
que possam proporcionar aos nossos
pacientes um melhor atendimento.

Como vé o trabalho pela SBP?

Com muito bons olhos. Ocorre uma
evolugdo constante com grande apoio
a todos nés. A SBP deve manter seu

objetivo de constante atualizac¢do de

seus associados de modo a aprimo-
rarmos o atendimento A crianca, ao
adolescente e a familia. Nossa socie-
dade tem sido atuante e me sinto orgu-
lhosa de fazer parte dela.

Quais as suas sugestoes?

Nossa representacgio deve coibir a
propaganda enganosa de medicamen-
tos em todos os meios de comunicacio,
evitando assim a automedicagio. Deve
ser mantida a luta pela melhora progres-
siva dos honorarios, aumentando a
abrangéncia dos reajustes, chegando
também ao pediatra geral, que nio pode
em momento algum ter seu trabalho
desvalorizado. Gostaria também da
ampliagdo e intensificacdo do progra-
ma de incentivo ao aleitamento mater-

no e do atendimento ao adolescente.

Beatriz Barbosa de Araijo
é pediatra em Navirai (MS). Foi escolhida

aleatoriamente para participar deste espago.

A aprovacgio desse texto legal tor-
nou-se imprescindivel a preservacao
da profissdo médica em nosso pafs.
Por isso, precisamos esclarecer e sen-
sibilizar cada um dos parlamentares
de nossos estados a fim de que nao
tomem decisdes prejudiciais a inte-
gridade da medicina brasileira.

A SBP tem participado de todas as
etapas dessa iniciativa, até porque a
pediatria é uma das dreas mais atingi-
das pela falta de defini¢do legal do ato
médico. A hora é, pois, de total mobi-
lizagdo. Ou despertamos de nossa
passividade para defendermos as con-
quistas alcancadas no Ambito do nosso
exercicio profissional ou serd tarde de-
mais para sairmos em busca do tempo
perdido.

Dioclécio Campos Jinior
Vice-presidente da SBP
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IndicacOes e contra-indicacoes do
hormonio de crescimento

A repostcao hormonal € tema que desperta grande interesse nos pats, cada vez mais preocupados com o
desenvolvimento adequado de seus filhos. Entre os médicos, a questao também é bastante discutida, gerando duvidas
entre os nao-especialistas. Segundo o presidente do Departamento Cientifico de Endocrinologia da SBE, Dr. Durval
Damiani, a utilizacao dos horménios chamados “de crescimento”, e conhecidos pela sigla em inglés, GH, Growth
Hormone, vat muito além do que sugere o nome. Dr. Durval é professor titular de Bioguimica da Universidade
Metropolitana de Santos (Unimes) e professor livre-docente da Unidade de Endocrinologia Pedidtrica do Instituto
da Crianca- Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da Universidade de Sao Paulo. Sobre o assunto,
concedeu ao SBP Noticias a entrevista a seguir.

Dr. Durval, o conhecido hormoénio de
crescimento deveria ter outro nome?

Sim, porque seu uso vai muito além disto. Sinto
que o endocrinologista tem esle entendi-
mento, mas o pediatra em geral nao.

O sr. poderia explicar melhor?

Ha diversos outros casos em que
pode ser usado com sucesso, pois é
um horménio metabdlico. Pessoas que
sofrem com a Sindrome de Prader-
Willi (uma doenga endécrino-neuro-
comportamental decorrente de uma al- -
teragiio genélica considerada nio-hereditéria e, na
maioria das vezes, diagnosticada com o inicio da obe-
sidade) podem se beneficiar dele, assim como crian-
¢as que nascem com retardo de crescimento intra-
uterino podem melhorar. H4 assim usos ndo conven-
cionais, que nada tém a ver com o desenvolvimento
apenas fisico da crianga.

Quando entao deve ser usado?

Toda terapéutica hormonal tem uma indisculti-
vel indicagdo, a REPOSICAO. Ou seja, o paciente
nio estd produzindo adequadamente determinado
horménio, necessitando assim de suplementagio.
Dessa forma, a maior e indiscutivel indicagdo para
o uso de GH é nas criancas que tém baixa estatura
em decorréncia da sua falta. O problema compli-
ca-se quando passamos a discutir quem tem defici-
éncia de GH e qual o grau dessa deficiéncia, a ponto
de justificar uma terapéutica injetdvel, de uso did-
rio e extremamente onerosa.

Como o pediatra deve entio proceder?

Quando a crianga tem o quadro tipico de defici-
éncia de GH, com baixa estatura, baixa velocidade
de crescimento, atraso da idade dssea, hipoglicemia
(que se traduz por mal-estar, palidez, sudorese, prin-
cipalmente seguindo-se a jejum prolongado) e exa-
mes laboratoriais confirmatérios da deficiéncia hor-
monal, o diagnéstico fica simplificado e a terapéu-
tica devolve ao paciente a capacidade de atingir
sua altura-alvo, ou seja, a altura geneticamente con-

dicionada. Muitas vezes, cria-se a falsa impressio

de que os pais podem “escolher a altura
do filho ou da filha”, o que evidentemente
nio é verdade, ja que o aspecto genéti-
co é primordial na altura final.

E nos demais casos?

O problema se complica nos
casos em que a deficiéncia
hormonal ndo é tao clara,
os exames ndo sdo sufici-
entemente discriminatérios

e a velocidade de cresci-
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mento é baixa.

Neste caso, o que fazer?

A primeira tarefa do endocrinologista pedidtrico
é descartar outras causas de baixa estatura, como
doengas cronicas, doencas Gsseas, desnutricéo,
agravos emocionais sérios e assim por diante.

Que dificuldades podem ser encontradas?

Muitas criangas absolutamente normais apresen-
tam respostas de GH compativeis com deficiéncia,

mostrando que os métodos de anélise sdo falhos e

podem confundir na indicagio terapéutica.

Qual é o melhor método?

Um dos pardmetros mais confidveis que asse-
gura que a crianga estd crescendo bem e ndo apre-
senta deficiéncia hormonal é sua curva de cresci-
mento, que todo pediatra deve ter. O crescimento

normal caracteriza-se por ser harmonioso, sem mu-

dangas importantes no seu canal de crescimento,
quer para mais, quer para menos. Dessa forma, uma
boa ficha pedidlrica muitas vezes é mais valiosa do
que uma série de trabalhosos e caros exames de
laboratério.

E quanto as outras indicacdes?

Saindo da deficiéncia de GH, h4 outras indica-
¢oes de seu uso, como nas criangas com Sindrome
de Turner (criangas que , pela falta de um dos
cromossomos sexuais desenvolvem um quadro cli-
nico bem caracteristico, com acentuada baixa es-
latura), nas situagoes de insuficiéncia renal croni-
ca. Em algumas outras situagdes, como em gran-
des queimados, baixa estatura constitucional, atra-
so de crescimento intra-uterino, ha defensores fer-
vorosos ao lado de autores que formalmente con-
tra-indicam a terapéutica. O importante a ser res-
saltado é que o pedialra que segue uma crianca
tem total condicdo de detectar desvios no cresci-
mento normal, bem como descartar causas impor-
tantes nesses desvios. O encaminhamento ao en-

docrinologista pedidtrico acaba sendo uma conse-

qiiéncia natural ja que os tratamentos com GH exi-
gem que o profissional esteja habituado com a me-
dicacio e saiba corretamente avaliar seus resulta-
dos. O trabalho em cooperacdo com o pediatra ge-
ral certamente reflete-se em beneficios tanto para

a crianga quanto para as familias.
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Participe do
projeto Memorial da
Pediatria Brasileira

A SBP estd trabalhando para inau-
gurar o Memorial da Pediatria no pré-
ximo ano e jd recebeu o apoio da
Unimed-Rio para a biblioteca virtu-
al, viabilizando assim mais um dos
projetos. Também o livro sobre a his-
toria dos servigos de pediatria e das
Sociedades Estaduais de Pediatria
estd em andamento. A entidade bus-
ca patrocinio para a impressdo. A
reforma da sede do Memorial, no Rio
de Janeiro, estd em fase de licitacdo
para a execucdo da obra. Também
esld sendo organizado o acervo do
Museu, que ja recebeu contribuigoes
de filiadas como a Sociedade Espiri-
tossantense de Pedialtria, que enviou,
entre outros objetos, sarjadeiras —
instrumentos que se destinavam a
fazer sangrias. J4 a Sociedade Parai-
bana de Pediatria contribuiu com um
receitudrio de 1910, que pertenceu
ao primeiro médico que se dedicou a
pediatria na Paraiba, o dr. Guedes
Pereira. E com este tipo de objeto que
serd formado o acervo do museu. A
diretoria da SBP solicita a contribui-
¢do dos sécios e das demais Socie-
dades Filiadas, para que o Museu
seja representativo de todos os esta-
dos. Alguns médicos e suas familias
fizeram importantes doagdes, princi-
palmente de livros.

PSF sera debatido em FOorum de Secretarios de Saude

A diretoria da SBP est4 agendando
com o dr. Gilson Cantarino, do Con-
selho Nacional de Secretdrios Muni-
cipais de Satde (CONASS), para o ini-
cio de 2003, uma visita ao Programa
Sadde da Familia de Niter6i (R)). Est4
programando também a realizagio de
um Férum com os Secretdrios para a
discussio do Programa, aprofundando
o debate sobre as conquistas, os pro-
blemas e as propostas para sua
melhoria. Entre estas, estd a que vem
sendo apresentada pela SBP, de dis-
cussdo sobre a forma de inclusio do

pediatra no Programa, para garantir a
qualidade da assisténcia a satde de
criangas e adolescentes. No Espirito
Santo — o primeiro estado brasileiro a
implementar uma lei que garante a
participac¢do do pediatra nas equipes
do PSF — a SBP e a Sociedade do es-
tado realizam, dias 14 e 15 de mar-
¢o, no auditério do Hospital da Poli-

cia Militar de Vitéria,
uma oficina para dis-
cussdo da imple-
mentacdo da le-

gislagao.

Curso Nestlé bate recorde de inscrices

A 59% edigiio do Curso Nestlé de
Atualizagdo em Pediatria atraiu mais

de 6.200 médicos de todo o pais ao
Rio de Janeiro. Organizado pela
Nestlé, em parceria com a SBP e a
Sociedade de Pediatria do Estado do

Rio (Soperj), o evento teve também o

apoio de 15 institui¢des de ensino.
Para o dr. Lincoln Freire, o evento, que
contou com 85 professores, “foi uma
grande oportunidade de reciclagem
profissional. As aulas abrangeram o
que hd de mais relevante do dia-a-dia
do pediatra”.

NOTICIAS DE BRASILIA

Sociedade amplia treinamento para o atendimento ao recém-nascido

Convénio com o Ministério da Sailde jd estd vigorando

Projeto Nascer-Maternidades

A SBP participou, em novembro, em Brasilia,

Unimeds
implantam modelo
proposto pela SBP

Ja foi aprovado em Assembléia
Geral da Unimed de Campo Grande,
no Mato Grosso do Sul, o modelo pro-
posto pela SBP para o pagamento ao
pediatra pelo tratamento clinico rea-
lizado com seus pacientes no consul-
tério, além do valor recebido pela
consulta. Em ltajai (SC), a diretoria
da Unimed Litoral decidiu testar o
projeto por um ano. O estudo inicial
foi feito pelo dr. Mdrio Lavorato da
Rocha, Diretor de Defesa Profissio-
nal da SBP, e apresentado a diretoria
da Unimed-BH — a primeira a im-
plantar o modelo. A medida tem
apresentado resultados positivos —
melhora a qualidade do atendimento
e reduz significativamente o ntmero
de internacdes hospitalares, diminu-
indo os custos de internagdo. Pedia-
tras de vdrias cidades tém procura-
do a SBP para propor o modelo as
Unimeds nas quais sido cooperados
— Florianépolis e Itajai (SC), Maringd
e Londrina (PR); Porto Alegre (RS);
Goidnia (GO); Recife (PE); Impera-
triz (MA); Angra dos Reis (RJ);
Piracicaba, Franca, Ribeirdao Preto,
Sao José dos Campos e Limeira (SP).
Os demais interessados podem en-
trar em contato com o dr. Mdrio La-
vorato da Rocha pelo e-mail

sbpbh@sbp.com.br.

A SBP j4 iniciou, em dezembro, em Sao Luis
(MA), o treinamento de 1400 pediatras e 2000
profissionais de sadde de nivel médio para o
atendimento ao recém-nascido em sala de par-
to. A iniciativa é conseqiiéncia de protocolo as-
sinado recentemente com o Ministério da Saa-
de e d4 continuidade ao trabalho da entidade,
que vem qualificando milhares de profissionais
em cursos de Reanimagio Neonatal e Pedidtri-
ca. Os cursos estdo programados para mais cinco
estados ainda em dezembro — Pernambuco,
Alagoas, Rondénia, Mato Grosso, Goids e ain-
da para o Distrito Federal. A escolha dos locais

para a realizacdo do treinamento foi definida por
um ranking de indicadores como a alta taxa de
mortalidade neonatal e de causas externas. “A SBP
traz sua exceléncia cientifica e o Ministério da
Satde entra com os recursos e a indicagio de onde,
epidemiologicamente, o curso deve ser realizado,
de acordo com as prioridades”, explica a pediatra
Lucineli de Laat, que esta assessorando o Minis-
tério nesta parceria com a SBP. “E um curso teéri-
co-prético extremamente dinimico e bastante exi-
gente. Simula com perfeigdo situagdes como o
entubamento que, antigamente, s6 se aprendia com
bebés natimortos”, informa a pediatra.

do langamento do Projeto “Nascer-Maternidades”
do Ministério da Satde. O objetivo é viabilizar os
exames para o diagnéstico do HIV e da Sifilis Con-
génila durante o pré-natal na rede puablica, propi-
ciando a prevencio destas doencas na infincia.
Pretende-se também fornecer f6rmulas indicadas
para a alimentag@o substitutiva em criangas filhas
de mies portadoras do HIV. Segundo o vice-presi-
dente da SBP dr. Dioclécio Campos Janior, que
representou a entidade na solenidade, o projeto
estd totalmente “em sintonia com a luta da SBP e
as propostas do documento Direito de Nascer e
Viver com Sadde, entregue ao Ministério em 12
de outubro de 1999, em Foz do Iguacgu”.
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FOrum do Conselho Académico
promove dialogo multiprofissional

“Um debate sintonizado com o momento de di-
dlogo e expeclativa de mudangas que vive o Pais”.
Assim o presidente do evento, dr. Jilio Dickstein,
definiu o Férum “As transformacdes da familia e da
sociedade e seu impaclo na infincia e na juventu-
de”, realizado pelo Conselho Académico da SBP,
no Rio de Janeiro, no tdltimo 12 de outubro. A dis-
cussio demarcou os grandes nds da quesldo, par-
tindo do fato de que, como afirmou a professora
Irene Rizzini, responsével pela abertura das expo-
sicoes: “O Brasil vem falhando na protecao inte-
gral as suas criancas e adolescentes, prevista no
ECA e em toda a legislacdo mundial. Existem hoje
60 milhdes de cidadios de até 18 anos (dados do
IBGE) e cerca de 30% vive em situacdo de pobre-
za absoluta, sem ter contemplados seus minimos
direitos”. A integrac¢do dos vdrios selores que lra-
balham na 4rea, como realizada no Férum, parece
mesmo ser a pedra de toque da solucdo: “Uma se-
mente que esperamos renda bons frutos, propician-
do aos pequenos e jovens uma vida melhor”, disse
o presidente do Conselho, dr. Reinaldo Menezes
Martins, no encerramento.

Durante dois dias estiveram reunidos cerca de
300 pessoas, entre médicos de diversas dreas, as-
sistentes sociais, psicélogos, odontopediatras, fun-
ciondrios e dirigentes de hospitais, fonoaudiélogos
e muitos outros profissionais que atuam com crian-
cas e adolescentes, alguns deles membros de Con-
selhos de Direitos. Um evento “pouco usual” na
SBP, por sua caracteristica de encontro multiprofis-
sional. Uma reflex@o, cuja escolha dos temas e or-
ganizacdo demonstra “a visdo politica, a experién-
cia social, a identificacdo com a atualidade e, so-
bretudo, a inquietagfio criativa que inspiram os
eminentes conselheiros, expoentes que sdo da pe-
diatria brasileira, da ciéncia e tradi¢cdo académica
da medicina da crianca e do adolescente”, assina-
lou dr. Lincoln Freire, ao abrir o Férum.

A cientista social Maria Cecilia Minayo, abriu o
tema “Transformagoes globais e seus impactos na
sociedade brasileira”, lembrando a historicidade dos
processos de satde-doenca e comentando as dife-
rentes correntes de pensamento envolvidas no de-
bate. O professor Ricardo Henriques, do IPEA, com-
parou o quadro imutdvel de desigualdade social e a
md distribuicio de renda ao “eletrocardiograma de
um morto”. A “Midia” foi enfocada pela professora
Regina Assis, presidente da Multi-Rio, que desta-
cou a importincia da parceria entre a imprensa
educativa e a pediatria. Simone Assis, pesquisado-
ra do Claves, abordou a “violéncia nos diversos

estratos sociais”, citando a “necessidade de con-

sumo elevada, a precdria supervisdo da infincia e
a pequena adesio educacional” como fatores gera-
dores de delinqiiéncia entre jovens. Coube ao aca-
démico Arnaldo Niskier discorrer sobre a “Educa-
¢d0” e lembrar que a questio é indissocidvel da
saide e da boa alimentacdo. Em nome da I Vara da
Infancia e Juventude, o juiz Leonardo Castro Go-

Os académicos

mes tracou um paralelo entre magistratura e medi-
cina e falou da tendéncia atual do magistrado de
“atuar na preven¢do dos problemas”.

Primeira palestrante do segundo dia, dra. Zilda
Arns Neumann, coordenadora nacional da Pastoral
da Crianca da CNBB, discorreu sobre o trabalho da
institui¢do. Dr. Nelson Grisard, pediatra em Floria-
noépolis e membro do Conselho Académico, apre-

sentou o Programa “Capital Crianga”, que vem con-
seguindo reduzir enormemente a mortalidade infantil
no municipio. O senador eleito Cristovam Buarque
falou sobre o “Bolsa-Escola” e o momento politico
de mudangas, o coordenador de projetos Especiais
do Ministério do Trabalho, Glauber Maciel dos San-
tos, expds a situa¢do da crianca em sua drea e o
presidente da Sociedade Espanho-
la de Pediatria, dr. Alfonso Del-
gado Ribio, depois de dizer que
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considera a SBP “um exemplo
para as sociedades cientificas do
mundo”, tragou um panorama da
pediatria em diversos paises. Cou-
be a dra. Ana Goretti K. Mara-
nhao também comentar o Progra-
ma Satde da Crianga, que coor-
dena no Ministério da Saude, fri-
sando a atual “sintonia de proje-
tos e campanhas” com a SBP Fi-
nalizando as palestras em nome
do senador Geraldo Althoff, a consultora Cleide de
Oliveira Lemos, informou sobre a legislagio,
enfocando a existéncia de 759 projetos sobre a cri-
anca e o adolescente em tramita¢do na CAmara e
no Senado. Todas as intervencoes foram gravadas e

serdo publicadas em livro, cujo objetivo
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aprofundar o debate nos estados, em congressos
demais eventos da SBP.

Em seguida ao Férum do Conselho Académi-
co, foi langada a Caderneta de Sadde da Crianga
e do Adolescente — um documen-

SBP e MS lancam a Caderneta de Saude

Além das vacinas, da curva de crescimento,
a nova Caderneta tem espaco para anotacgoes que
vio do pré-natal e do parto até

to elaborado em conjunto pela
SBP e pelo Ministério da Sadde
(MS), para acompanhar a vida do
paciente pedidtrico em todas as
fases da vida. Dra. Ana Goretti

Maranhao, do MS, e dr. Lincoln

Freire, assinaram um Termo de

T

a adolescéncia, incluindo fa-
tos importantes da vida esco-

'UUY JueS Jaubem

lar e pareceres dos Conselhos
Tutelares. Tem ainda orienta-
¢Oes sobre amamentacio, de-
senvolvimento neuropsicomo-
tor, preven¢io de acidentes

Cooperagao (foto) para a “con-
jugagdo de esforcos” em um trabalho que busca
viabilizar a distribui¢do gratuita da Caderneta,
para que cada crianga tenha a sua, a ser preen-
chida pelo pediatra e demais profissionais. An-
tes, dra. Leonice Tobias, da diretoria de Promo-
¢do Social da SBP, apresentou a idéia, inspirada
no modelo existente em Santa Catarina. Estava
presente o secretdrio de Satde de Florianépolis,
dr. Manuel Américo.

domésticos, higiene bucal, as-
sisténcia odontolégica, alimentacgio, prevengao
a Aids e satde mental. Segundo diretor de Pro-
mogdo Social da SBP dr. Jodo Régis, a Caderne-
ta foi enviada em CD-Rom aos membros de sua
diretoria e aos Departamentos Cientificos envol-
vidos na elaboracao para uma “altima checagem”
e o préoximo passo é “um novo contato com o
Ministério, para uma impressio inicial, que

viabilize a discussdo nacional entre os pediatras”.
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SBP entrega propostas aos presidenciaveis

O contetido do documento foi exposto pessoalmente, pelo dr. Lincoln Freire, a dots candidatos e a coordenagdo de
programas de governo dos outros dots. A receptividade abre caminho para que a entidade possa colaborar com a
formagdo e execucao das proximas estratégias governamentais para criancas e adolescentes. A parcerta com a SBP
foi citada pelo candidato Ciro Gomes no dltimo debate da campanha presidencial no primeiro turno.

emos que estar juntos, para resgatar a
dignidade de criangas e adolescentes”,
disse Luiz Indcio Lula da Silva ao dr.

II'I'

de Brasileira de Pediatria, dia 30 de setembro, quan-

Lincoln Freire, presidente da Socieda-

do recebeu o documento “Compromissos do candi-
dato a Presidéncia da Reptblica com a satde das
criancas e dos adolescentes brasileiros”. Dia 02 de
outubro, foi a vez de Ciro Gomes: “Tenho muito res-
peito pela Sociedade Brasileira de Pediatria. Ja fo-
mos parceiros, quando eu era governador do Cea-
rd”, afirmou. Preparado pela entidade como uma con-
tribui¢@o ao novo governo, o material foi entregue a
todos os principais candidatos, discutido detalhada-
mente, na sexta, dia 04, com o coordenador de saiide
do candidato Anthony Garotinho, dr. Gilson Cantarino
e, em seguida, com a assessora técnica de programa
de governo da candidatura José Serra, Maria Amélia
Sasaki.

Em Porto Alegre, estavam presentes na audién-
cia o candidato a vice-presidente de Lula, José
Alencar, o governador do Rio Grande do Sul, Olivio
Dutra, o candidato ao governo Tarso Genro, o presi-
dente da Sociedade de Pediatria do Rio Grande do
Sul (SPRS) e diretor de Exercicio Profissional da

Associacdo Médica do estado, dr. Ercio Amaro de
Oliveira Filho, e o 1° vice-presidente da SPRS, dr.
Carlos Eduardo Nery Paes. “Fiquei muito impressio-
nado com o respeito e a consideragdo com os que
fomos recebidos. Foi uma conversa trangiiila e Lula
agradeceu muito a contribui¢do”, disse dr. Lincoln.

Em Fortaleza, o presidente da SBP foi recebido
por Ciro Gomes e sua mulher, Patricia Pillar, em
casa (foto). Estavam presentes também a presidente
do Departamento de Cuidados Primdrios da SBP,

dra. Anamaria Cavalcante e Silva, e a dra. Jocileide
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Sales Campos, coordenadora do Grupo de Trabalho
da Sociedade sobre a Mortalidade Infantil. O can-
didato foi “atencioso” e manifestou “aprego pela
institui¢do”, afirmou dr. Lincoln.

Em Brasilia, dr. Gilson Cantarino comentou que

a SBP “foi a primeira Sociedade que se organizou
para este tipo de iniciativa”. Sugeriu que o docu-
mento, que ele entregaria em maos de Anthony Ga-
rotinho, fosse enviado também a dois Conselhos Na-
cionais — o de Secretdrios Municipais de Satde
(CONASS) e o de Secretdrios Estaduais de Satde
(CONASEMS). Além do dr. Lincoln, o vice-presi-
dente da SBP, dr. Dioclécio Campos, também parti-
cipou da conversa, na qual foram estabelecidas
estratégias para um trabalho conjunto, e
aprofundados assuntos como o Programa Satde da
Familia (PSF). Dra. Maria Amélia Sasaki, encarre-
gada da drea social da candidatura José Serra/Rita
Camata, também foi receptiva a proposta, que con-
siderou “interessante e séria”.

O documento traz reivindicagdes sobre a satde,
entendida como bem-estar e qualidade de vida. Con-
templa propostas relacionadas a cidadania, a redu-
¢io da mortalidade infantil, & estruturagio da sad-
de e & capacitac¢do e valorizacdo de recursos hu-
manos. E sugere parceria com a entidade nacional
dos pediatras no planejamento e no acompanhamen-
to das politicas de satde que dizem respeito a cri-
ancas e adolescentes. (A integra estd disponivel no

site www.sbp.com.br).

O SBP Noticias procurou a Equipe de Tran-
sicdo do presidente Luiz Indcio Lula da Silva para
conversar sobre o tema. Focada no diagnéstico
de situagoes urgentes que o proximo governo terd
que enfrentar nos primeiros 100 dias, a equipe
ainda ndo estd entrando no mérito da execugao
de todas as medidas, tarefa que serd do ministé-
rio. Mas de antemao, o coordenador da drea so-
cial, dr. Humberto Costa, adiantou: “A amamen-
tacdo é fundamental para a saide de criancas e
adolescentes e estd contemplada no programa
do governo eleito. O aleitamento materno é im-
portante na prevencdo, na prote¢do contra vari-
as doencgas. Proporciona uma nutrigdo de alta
qualidade”. E disse também: “A participagio da
sociedade civil é marca do novo governo e tradi-
¢@o no setor da satde. Certamente esperamos
governar com a contribuicdo das entidades or-
ganizadas”.

Quanto ao projeto Fome Zero, também contem-
pla a amamentacio. Ja no item I, “Principios ge-
rais: A Seguranca Alimentar e o Direito & Alimen-
tacdo”, cita a Conferéncia Internacional de Nutri-
¢élo, promovida pela Organizacio para a Agricultu-
ra e Alimentagdo (FAO) e pela OMS, realizada em
1992. A Conferéncia chamou aten¢io para a idéia
de “seguranca alimentar domiciliar”, destacando a
importancia dos cuidados promovidos no lar (cari-
nho, ateng¢do, preparo do aleitamento materno,
estimulacéo psicossocial, informagio e educacio,
entre outros). O projeto se refere, no item “As Mu-
lheres e a Seguranca Alimentar”, ao “direito & ama-
mentacio”, que “ndo deve se contrapor ao direito
das mulheres ao emprego, cabendo ao poder pibli-
co a fiscalizacdo do cumprimento da lei”. Fala da
Norma Brasileira para Comercializagao de Alimen-
tos para Lactentes e propde “programas de incenti-

vo e orientacdo ao aleitamento materno, como um

Aleitamento materno e o novo governo

direito das criancas e das mulheres”. (...) Afirma
também a necessidade de “fiscalizar o cumprimento
da legislacdo por parte das empresas, no sentido
de disponibilizar creches, bem como os hordrios
das trabalhadoras para a amamentagio”, incenti-
var os bancos de leite materno e realizar “investi-
mentos na constituicdo de creches préximas aos
locais de residéncia”.

Para o dr. Lincoln Freire os baixos indices da
amamentacdo exclusiva no Brasil que, segundo os
altimos dados do Ministério da Sadde, registra uma
média nacional de apenas 23,4 dias — contra os seis
meses recomendados — denunciam a necessidade
de um investimento governamental cada vez maior,
com campanhas massivas de esclarecimento da po-
pulacdo. “A SBP tem procurado cumprir seu papel,
promovendo a amamentagio de diversas maneiras,
propondo e obtendo sucesso inclusive em levar o tema
as novelas da televisdo. Creio que o poder piblico




Claudia Rodrigues, Iza e Brent recebem homenagem

Nas comemoragoes da SMAM, a Soctedade assinalou a importincia da promogao ao aleitamento materno no
contexto da prioridade definida pelo presidente eleito, Luiz Indcio Lua da Silva, o combate a fome.

“Os beneficios que o aleitamento materno traz
a sadde das criangas ndo ocorrem sé a curto prazo,
mas influenciam também na vida adulta”. A men-
sagem é da atriz Claudia Rodrigues, que contou ter
se informado sobre o assunto desde a gravidez e
depois como madrinha da campanha da Sociedade
Brasileira de Pediatria durante a Semana Mundial
da Amamentag¢do (SMAM) de 2002. “Descobri,
enlre muilas oulras coisas, que leile materno fraco
nfo existe”. Claudia posou, com sua filha Iza, de
seis meses, para o cartaz que a SBP e as Socieda-
des Estaduais de Pediatria estio distribuindo a hos-
pitais e postos de satde, e recebeu, juntamente com
Iza e o marido Brent Hieatt, as homenagens da en-
tidade. O evento ocorreu dia 04 de novembro, na
futura sede do Memorial da Pediatria Brasileira, no
Rio de Janeiro. Abrindo a ceriménia, o presidente
da Sociedade, Dr. Lincoln Freire, lembrou que “fala-
se hoje em combater as desigualdades sociais, em
implantar um modelo administrativo que tenha a
participagio da populacdo e isto nos traz a espe-
ranc¢a de termos um Brasil mais justo. Neste con-
texto, o aleitamento materno é um bom exemplo de
atitude que poderd nos ajudar a construir um pafs
menos desigual. Todas as mulheres podem amamen-
tar, e isto independe de classe social. A amamenta-

¢éio cria um vinculo muito forte entre mée e filho,

traz enormes beneficios para a satde das criancas
e de suas mies e pode ajudar a combater a fome”.
Claudia reforgou a idéia: “buscamos, neste momen-
to, um mundo melhor para nossos filhos e espero
que, daqui para frente, campanhas como estas se-
jam, acima de tudo, um momento de comemorar-

mos resultados positivos”.

=
@
Q
>
@
[
)
3
g >
S
=1
D

| .
Dra. Elsa, Claudia, Iza, Brent e dr. Lincoln

O apoio da mie da atriz, Regina Rodrigues, e
de Brent, tem sido fundamental para a amamenta-
¢io de Iza. “Se nio podemos dar o peito, devemos
contribuir neste processo tdo importante”, afirmou
Brent, para quem “cabe ao pal apoiar nas peque-
nas coisas. Acordar de noite junto com a mulher
que val amamentar, trocar a fralda para que ela

possa voltar a dormir...” A presidente do Departa-

mento de Aleitamento Materno da SBP, Dra. Elsa
Giugliani, agradeceu a participagiio da atriz e de
sua familia neste trabalho de conscientizag¢do que
a entidade busca fazer: “Vocés sdo um modelo para
a sociedade. Claudia teve dificuldades para ama-
mentar, mas em momento nenhum desistiu. Bus-
cou ajuda e estd conseguindo proporcionar o me-
lhor a Iza. Brent também mostrou o que se espera
de um companheiro”. Dr. Dias Rego, do Conselho
Académico da SBP e também do Departamento de
Aleitamento Materno, presenteou Claudia com seu
Gltimo livro “Aleitamento Materno — Um Guia para
Pais e Familiares”, agradecendo também & Clau-
dia, Brent, vové Regina e Iza, “por estarem
conosco nesta luta”. Também participaram da so-
lenidade o Dr. Sidnei Ferreira, presidente da Soci-
edade de Pediatria do Rio de Janeiro (Soperj) e a
Dra. Ana Licia Figueiredo, presidente do Comité
de Aleitamento da Soperj. Da Secretaria Munici-
pal de Saidde, compareceu a Dra. Maria Auxiliadora
Gomes. O Corpo de Bombeiros foi representado
pela equipe dos Bombeiros Amigos do Peito. Es-
tavam presentes o Tenente Coronel Luiz Fernando
da Silva — que contou sobre o trabalho da
corporacdo com a Rede Nacional de Bancos de
Leite Humano — , a Cabo Alessandra Silva Neves

e o Coronel Jorge Alberto Soares de Oliveira.

pode fazer muito mais”. Sobre o assunto, o SBP
Noticias conversou com a dra. Elsa Giugliani.
Dra. Elsa, por que o novo governo deve
investir na promoc¢io da amamentagio?
Talvez o papel mais importante do aleitamento
materno se dé sobre a reducio dos indices de mor-
talidade infantil, gragas aos vdrios fatores existen-
tes no leite materno, que protegem contra uma sé-
rie de doencas comuns na infincia. Estima-se hoje
que o aleitamento materno poderia reduzir em 50%
as mortes por doengas respiratérias e 66% as que
ocorrem por diarréia no mundo. Um estudo brasi-
leiro publicado na década de 80 na prestigiada re-
vista inglesa “The Lancet” registrou uma mortali-
dade infantil por diarréia 14,2 vezes maior em cri-
ancas ndo amamentadas, quando comparadas com
bebés amamentados que ndo recebiam outros lei-
tes, e uma mortalidade por infeccdo respiratéria 3,6
vezes maior. Além disto, por ser o da espécie, o
leite materno propicia uma nutri¢do de alta quali-
dade para a crianga, promovendo crescimento e

desenvolvimentos 6timos. A amamentagdo também
contribui para a satde da mulher, protegendo con-
tra o cncer de mama e de ovério.

Os beneficios nio se restringem ao periodo
da lactacao?

Recentemente tem sido demonstrado que o aleita-
mento materno estimula ativamente e direciona o sis-
tema imunoldgico, que o individuo carrega para o resto
da vida. A amamentacéo pode influenciar até mesmo o
coeficiente de inteligéncia. Os individuos nascem com
um potencial quanto ao desempenho cognitivo, que é
atingido em sua totalidade ou néo, dependendo de ind-
meros fatores, um deles é o aleitamento.

Como o novo governo pode trabalhar a
questao?

Investindo maci¢gamente na capacitacao dos pro-
fissionais que atuam atendendo méaes e bebés, in-
centivando as universidades a fornecerem um me-
lhor treinamento e capacitacdo em aleitamento
materno a esses profissionais, premiando os muni-

cipios que aumentarem suas taxas de aleitamento

materno, incluindo o tema nas escolas em todos
os niveis, investindo em programas ja existen-
tes, como a Iniciativa Hospital Amigo da Crian-
ca e a Rede Nacional de Bancos de Leite Hu-
mano, assim como outros em fase de implanta-
¢do, como a Unidade Bésica de Saiide Amiga da
Crianca, fazendo cumprir a Norma de Comerci-
alizacdo de Alimentos para Lactentes, incenti-
vando as empresas a cumprirem as leis de pro-
tecdo a gestante e lactente e também a terem
programas nas empresas que facilitem a traba-
lhadora a amamentar, informando e conscienti-
zando a populacéo, etc.

Como a SBP poderia contribuir?

Trabalhando em conjunto, oferecendo o co-
nhecimento e a experiéncia dos especialistas.
Continuando e ampliando sua ja tradicional acao
na divulgacio da amamentacio. Atuando, cada
vez mais intensamente, para a capacitacdo em
aleitamento materno dos profissionais. Um cur-

so a distlncia jd estd sendo elaborado.
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Homenagem a Yunes
na capital federal

Em Brasilia, a SBP esteve repre-
sentada pelo vice-presidente, dr.
Dioclécio Campos Janior, na abertura
oficial da SMAM, no auditério da Pre-
sidéncia da Repiablica. Na ocasido,
houve uma homenagem péstuma ao
pediatra Jodo Yunes, ex-secretdrio
nacional de politicas de satde (1998-
2000) e representante do Brasil no
Conselho Executivo da Organizagao
Mundial de Satde (OMS).

Em parceria com a Secretaria de
Satde e com os Bancos de Leite do

estado, a Sociedade de Pediatria do
Distrito Federal comemorou a Sema-
na com a promogdo de um encontro
entre doadoras de leite e as criangas
prematuras ou doentes que o recebem.
O evento também contou com a pre-
senga de voluntdrios do Rotary Club
local, institui¢do que, de acordo com
a dr® Sonia Salviano — membro do
Departamento Cientifico de Aleita-
mento da SBP - “é referéncia mundi-
al pelo trabalho que faz junto aos ban-
cos de leite”.

Lancados em S&o Paulo os Projetos
Bombeiros e Carteiros Amigos do Peito

As celebragdes da Semana Mun-
dial da Amamentag¢do comecaram
com antecedéncia no estado e ocor-
reram em vdrias cidades. J4 no dia
30 de outubro, a SBP e a Sociedade
de Pediatra de Sao Paulo (SPSP), re-
presentadas pelo dr. Hamilton
Robledo, presidente do Comité de
Aleitamento Materno da filiada, par-
ticiparam do evento realizado pela
Unisa (Universidade Santo Amaro),
na capital, onde, entre vérias ativi-
dades, foram escolhidos os “bebés
do ano”, a partir da histéria de vida
das criancas e do esforco das maes

em amamentd-las. Um encontro com
a imprensa foi realizado, dia 4 de
novembro, na Secretaria de Satde
do estado. No encerramento da Se-
mana, no Hospital Maternidade
Leonor Mendes de Barros, foram
langados os projetos “Carleiro Ami-
go do Peito” e “Bombeiro Amigo”.
Durante o evento, os Correios for-
malizaram seu compromisso para a
distribui¢io de cartilhas sobre alei-
tamento a mulheres grdvidas, en-
quanto a Defesa Civil se comprome-
teu a trabalhar na coleta e no trans-
porte de leite materno.

Mdsica e prevencdo de acidentes no
Dia da Crianca em Sao Paulo

Um piblico de aproxi-
madamente 30 mil pesso-
as compareceu ao Parque
Ibirapuera, na capital pau-
lista, no dltimo Dia da Cri-
anga. O evento, um es-
petdculo musical, reali-
zado pela Orquestra de
CAmara da USP, com a
presencga do percussi-
onista Nan4d Vasconce-
los € um de coral de
80 criangas, contou
com participagdo ati-
va da Sociedade de
Pediatria de Séo
Paulo que, na oca-
sido, lancou o Ca-
lendério de Desen-

volvimento e Seguranca na

Infancia e Adolescéncia. O fo-
lheto traz orienta-
¢oes sobre pre-
vencao de aciden-

tes e vacinas, do

nascimento até os

“A Or-

questra nos procu-

15 anos.

rou para a realizacio
de um projeto educa-
tivo voltado para a
crianga. Aceitamos
com prazer a parceria,
que jé levou os misicos
a diversos hospitais que
tém servicos de pedia-
tria, como o Instituto da
Crianga”, conta o presi-
dente da SPSP, dr. F4bio

Ancona Lopez.

Maes recebem certificados
de amamentacdo no Ceara

A Sociedade Cearense de Pedia-
tria e a Secrelaria de Satde do estado
promoveram, durante a SMAM, ativi-
dades de incentivo ao aleitamento
materno nos 24 Hospitais Amigos da
Crianga do Ceard. Maes que ama-
mentaram de acordo com as recomen-
dacoes da OMS receberam certifica-
dos. No dia 7 de novembro, no Hos-
pital Geral César Cals, foi entregue o
prémio “Amigo da Amamentagao”,
concedido anualmente pelo governo
cearense a personalidades que tenham
se destacado na promoc¢io da prati-

ca. Considerada a madrinha da ama-
mentacdo no Ceard, a dr* Keiko Teruya
- membro do Departamento Cientifi-
co de Aleitamento Materno da SBP —
foi uma das homenageadas deste ano.
Segundo a dr* Rejane Santana, presi-
dente do Comité de Aleitamento da
filiada, a pediatra paulista teve um
papel fundamental no treinamento de
profissionais cearenses em aleitamen-
to materno. O evento também reuniu
maes doadoras e familias receptoras
de leite. Também uma passeata foi
realizada em Fortaleza.

Mato Grosso promove intensa campanha

Com palestras, shows, brincadei-
ras e pecas de tealro, a abertura da
SMAM em Cuiab4 foi comemorada,
no dia 4 de novembro, no Parque Mae
Bonificia. Durante a Semana, um dis-
que amamentagdo - disponibilizado
por pediatras voluntérios que se
reuniram na sede da Sociedade
Mato-Grossense de Pediatria - ti-
rou as dividas das familias. No
dia 7 de novembro, a Praga
Ipiranga , também em Cuiab4, foi
o ponto de encontro da passeata
“Peito Sim, Mamadeiras e Chu-
petas Nao” , realizada em parce-
ria com os Correios e o Corpo de
Bombeiros. Em parceria com a
Unimed e com o apoio dos Correios,
a entidade também distribuiu
cartilhas, cartazes e camisetas em
consultérios médicos e escolas e en-
viou cartdes por mala direta. Ativida-
des também foram realizadas em Ron-

donépolis e outras cidades do interi-

or. As entidades locais também pro-
moveram a “Maratona do Peito”, ini-
ciada dia 31 de agosto e encerrada
durante a SMAM. Foram quase 3 mil
inscrigbes e as maes que seguiram a

recomenda¢do da OMS para a ama-
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mentagio foram premiadas. “Procu-
ramos divulgar ao méximo a Semana,
pois Cuiab4d é considerada a capital
brasileira com os mais baixos indices
de aleitamento materno e esta situa-
¢lo precisa ser revertida com urgén-

cia”, conta a dr® Alda Elizabeth Aze-
vedo, presidente da SOMAPE.

Sociedade de Pernambuco realiza capacitagao de
profissionais

A SMAM foi aberta em Recife no
dia 5 de novembro, em evento realiza-
do em parceria pela Sociedade de Pe-
diatria de Pernambuco e pela Secreta-
ria Municipal de Satde, na estacao fer-
rovidria central. Entre as atragoes, um
coral de criangas apresentou musicas
sobre o tema. As entidades também
distribuiram folhetos com dicas e ori-
entagdes sobre amamentagdo. Dia 7
de novembro, houve a entrega simbé-

lica de certificados de capacita¢do em
aleitamento materno a cerca de 1000
funciondrios da rede municipal de sad-
de, treinados pelo Comité de Aleita-
filiada
pernambucana. No encerramento da
SMAM, dr®. Gabriela Dorothy de Car-

valho fez uma palestra sobre a ama-

mento Materno da

menlagio como prevengio da sindrome
do respirador bucal, reunindo profissi-

onais de diversas dreas.
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Atividades ludicas e educativas
no 12 de outubro em Recife

Cerca de 1700 pessoas estiveram
reunidas no Parque da Jaqueira, na
capital pernambucana, no Gltimo Dia
da Crianga, para a realizacdo de ati-
vidades recreativas e educacionais. O
evento, realizado pela Socieda-
de de Pediatria do estado, em
parceria com a Prefeitura, con-
tou com brincadeiras, distribui-
¢do de brindes e folhetos com
orientacoes sobre aleitamento
malerno, prevencio de aciden-
tes e de violéncia contra a cri-
anca e o adolescente. “O publi-
co se mostrou extremamente in-
teressado”, informa a dr?®
Analiria Pimentel, presidente da

filiada pernambucana, que esteve a
frente da organizagio, juntamente
com os demais membros da diretoria

e representantes de vdrios Comités Ci-

entificos.

SOPERN promove feira educativa em Natal

A 1 Feira da Crianga e do Adoles-
cente da Sociedade de Pediatria do Rio
Grande do Norte (Sopern) comemo-
rou o Dia da Crianca antecipadamen-
te, em 5 de outubro. Realizado em um
shopping da capital, o evento contou
com a apresentagdo de um grupo jo-
vem de lealro e de atletas mirins da
ginastica olimpica. Outra grande atra-
¢éio, os Doutores do Riso se encarre-
garam de improvisar brincadeiras en-
tre as criangas, que também puderam
fazer, gratuitamente — com o apoio da
Universidade Potiguar — prevengéo de
cdrie, avaliacdo fonoaudioldgica e fi-
sioterdpica. Também participaram das

comemoragoes os Bombeiros de Na-
tal, que instruiram a populacao sobre
a prevencdo de acidentes. O aleita-
mento materno também foi divulga-
do, numa ag¢do conjunta do Departa-
mento de Aleitamento Materno da
Sociedade estadual e dos grupos do
Banco de Leite do Hospital Dr. José
Pedro Bezerra. Segundo o presidente
da filiada, dr. Manoel Reginaldo Ro-
cha de Holanda, a Feira foi “um su-
cesso” e contou com grande partici-
pacdo da populacio, interessada em
obter informacoes sobre diversos te-
mas, entre os quais o Estatuto da Cri-
anca e do Adolescente.

Disque Amamentacdo no RJ

Seguindo a tradigio, a Sociedade
de Pediatria do Rio de Janeiro
(Soperj) disponibilizou, durante a
SMAM, uma linha de telefone para
esclarecer e orientar as maes. Mem-
bros do Comité de Aleitamento Mater-
no da filiada carioca se revezaram para
atender ao Disque Amamentacgdo. “O

servigo foi um sucesso. O ntmero de

atendimentos em 2002 corresponde ao
dobro do ano passado” conta a dr* Ana
Lacia Figueredo, presidente do Comi-
té. De acordo com a pediatra, as davi-
das mais freqiientes giraram em torno
dos mitos, como o do “leite fraco”. Os
especialistas também receberam um
grande nimero de ligacdes sobre o tem-
po de amamentacio.

Soperj e Reanimacdo Pediatrica

A Soperj acaba de fechar um con-
vénio com a Secretaria de Satde do
Municipio, para o treinamento de mé-
dicos e enfermeiros das emergéncias
dos hospitais ptablicos com o curso PALS
(Reanimacgéo Pedidtrica). Segundo o dr.

Sidnei Ferreira, serdo realizados 22 cur-
sos até o final de 2003. O presidente da
Soperj informa ainda que também foi
fechado um convénio com a Secretaria
de Saidde Estadual para a realizacao de

cinco cursos neste final de ano.

Historias e brincadeiras para as criangas
no Espirito Santo

Em parceira com a Comissio de Ban-
cos de Leite e Aleitamento Materno do
estado, a Sociedade Espirilossantense de
Pediatria realizou, no dia 3 de novem-
bro, no Parque da Cebola, em Vitéria, o

Alagoas aprova lei para

Na presidéncia da Sociedade
Alagoana de Pediatria desde maio, o
dr. Paulo José Costa informa que, a
idéia de instalar as Comissdes Inter-
nas de Prevencao de Acidentes e Vio-
léncia (CIPAVESs) nas Escolas de
Maceié surgiu hd cerca de um ano,
durante a gestdo da dr® Ana Maria
Melo. Elaborado pela SBP, o projeto
jé foi aprovado em Recife, Olinda e
outros municipios. Em Maceid, foi

apresentado pela vereadora Neném

evento de abertura da SMAM. A atragdo
principal foi o stand “Brincando de Ama-
mentar”, que ensinou as criangas a im-
portincia da amamentagido com histéri-
as e brincadeiras com o tema.

Campanha nas escolas

Breda, aprovado pela CAmara e
aguarda agora a sanciio da prefeila.
O objetivo é mobilizar professores,
pais, alunos e funciondrios, reduzin-
do a morbimortalidade por “causas
externas”. Segundo o dr. Paulo José,
sancionado o projeto, caberd a filiada
alagoana o papel de fiscalizar seu fun-
cionamento e estudar efeitos a longo
prazo. “Espero que a nossa atitude
incentive outras sociedades estaduais
de pediatria a seguirem o exemplo”.

Prevencdo de Acidentes no interior do Mato Grosso

O Dia das Criangas foi
comemorado em Rondoné-
polis, no interior do Mato
Grosso, com atividades vol-
tadas para a prevencio de
acidentes. Com base no
material da Campanha da
SBP e utilizando também um
livro de histérias da Pasto-
ral da Crianca, a dr* Débo-
ra Cristina dos Santos, do Programa
Sadde da Familia (PSF), desenvolveu
atividades no colégio de Vila Mamed.
Uma peca de teatro foi encenada pe-
las Agentes de Satde Comunitdria,

E'Iill.lt‘ I.‘Il.}f |'|L'FIZII.

abordando  assuntos
como queimaduras, in-
geslao acidental de 6xi-
cos e afogamento. A
SOMAPE colocou a dis-
posicdo das criancgas
uma mini-cidade, na qual
puderam aprender sobre
seguranga no transito.
Para reforgar o aprendi-
zado, a Policia Rodovidria Federal
apresentou uma palestra e um video
sobre o assunto. Ao final, foram dis-
tribuidos folhetos educativos da SBP,
juntamente com brinquedos e balas..

Humanizacido Hospitalar

Em parceria com o Ministério da
Satde e o Hospital Infantil Albert
Sabin, o Departamento de Cuidados
Hospitalares da Sociedade de Pedia-
tria de Pernambuco, realizou, em se-

tembro, em Recife, o I Férum de As-

sisténcia Hospitalar Humanizada.

Profissionais de sadde de diversos
hospitais pidblicos da capital se reu-
niram, durante dois dias, para a apre-
sentacio de experiéncias “humaniza-
doras” de atendimento a crianca. Se-
gundo a dr®. Valéria Bezerra (na foto,
primeira a esq.), que preside os De-
partamentos de Cuida-
dos Hospitalares da
SBP e da filiada per-
nambucana, “durante
o evento, os hospitais
aproveilaram para de-
senvolver projetos que
colocam em prdtica os
objetivos de humani-

zagdo”.
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SBP e ABMP discutem genitalia ambigua

A partir de uma Recomendacao da
Promotoria de Justica Criminal de De-
fesa de Usudrios dos Servicos de Sai-
de Pr6-Vida, do Distrito Federal, com
relacdo aos casos de genitdlia ambi-
gua, e preocupada com a satde e os
direitos dos pacientes pedidtricos, a
SBP decidiu avaliar a questiao. Em ou-
tubro, reuniu, na sede, no Rio de Ja-
neiro, os Departamentos de Endocri-
nologia Pedidtrica, Genética Clinica,
Satide Mental, Neonatologia e Bioética,
e lambém a Associagdo Brasileira de
Magistrados e Promotores da Infincia
e da Juventude (ABMP), convidada a

emilir seu parecer juridico.

A documentacao foi enviada pela
Sociedade ao Conselho Federal de Me-
dicina (CFM), que constituiu uma Ca-
mara Técnica para avaliar a questéo.
Dr. Durval Damiani, presidente do De-
partamento de Endocrinologia, foi indi-
cado a participar pela SBP Segundo ele,
uma das sugestoes é a realizacido de um
encontro nacional sobre o assunto, que
redna os grupos referenciais de univer-
sidades que lidam com esses casos para
troca de experiéncias. Os pareceres da
SBP e da ABMP e outros textos sobre o
tema estdo disponiveis no site da SBP
(Documentos Cientificos e Departamen-
to Cientifico / Endocrinologia)

Prevencédo de Deficiéncia Auditiva

Fundada em agosto, a Forca Tarefa
para a Prevencdo de Deficiéncia Au-
ditiva na InfAncia da SBP reuniu-se em
outubro, pela segunda vez, em Sao Pau-
lo. Fazem parte da equipe, coordenada
pela dra. Conceicio Segre, membros
dos Departamentos Cientificos de Neo-
natologia, Sadde Escolar e Otorrinola-
ringologia, do Grupo de Trabalho de
Atencéo Integral a Crianga de Risco

ou Deficiente, além de fonoaudiélogos
e especialistas do Instituto Nacional de
Educacao de Surdos e da Sociedade
Brasileira de Otorrinolaringologia. A
equipe lragou estratégias para preven-
¢io e divulgagiio de informagoes e di-
vidiu-se em subgrupos de acordo com
dreas de atuagdo: conscientizagdo, fi-
nanciamento, estratégias/politicas e

acompanhamento.

IWorkshop de Retinopatia da Prematuridade

Estima-se que das 100 mil criangas
cegas na América Latina, 24 mil o sdo
em decorréncia da Retinopatia da
Prematuridade (ROP). No Brasil, ndo
h& programa de diagnéstico ou trata-
mento em nivel nacional. Apenas inici-
alivas isoladas. Para mudar esla situa-
¢do, 67 profissionais de 17 cidades se
reuniram em outubro, no Rio de Janei-
ro, no I Workshop de Retinoplatia da

Prematuridade (ROP), organizado pela
Agéncia Internacional de Prevengdo a
Cegueira (IAPB), Conselho Brasileiro de
Oftalmologia (CBO), Instituto Vidi e pela
SBE Ao final, os participantes tracaram
um cronograma para o desenvolvimen-
to dos Programas de ROP nos préximos
dois anos. O relatério estd disponivel
no site da SBP. (Grupo de Trabalho /

Retinopatia da Prematuridade).

Grupo de Trabalho conclui reforma do Estatuto

“Mais genérico, remetendo algum
detalhamento ao regimento interno da
SBPE, para facilitar, para as futuras ad-
ministra¢des, mudancas que venham a

”. Assim dr. Reinaldo

Menezes Martins, coordenador do GT

ser necessarias

encarregado de estudar o estatuto da

entidade, define o resultado da reforma
que considera ter concluido o trabalho,
e que serd levada para apreciag¢do do
Conselho Superior (CS) e da Assembléia
Geral nos dias 20 e 21 de dezembro,
no Rio de Janeiro. “Nao mexemos na

estrutura bésica”, informa.

Bahia homenageia Hosannah

O centendrio de nascimento do pro-
fessor Hosannah de Oliveira — titular
de pediatria da Universidade Federal da
Babhia, falecido ha cinco anos — foi mar-
cado por evento promovido pela reito-

ria, que reuniu, em setembro, em Sal-

vador, familiares, ex-pacientes e repre-
sentantes de vérias entidades. Na oca-
sido, dr. Nelson Barros, membro do Con-
selho Académico da SBE falou sobre o
trabalho do dr Hosannah. A integra do
discurso estd disponivel no site da SBP
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Edital do Conselho Académico

O Conselho Académico da So-
ciedade Brasileira de Pediatria, de
acordo com o pardgrafo dGnico do
artigo 6° do seu Regulamento, co-
munica a todos os pediatras a exis-
téncia de vaga no quadro de Aca-
démicos Titulares, na cadeira 17,
cujo Patrono é Jonas Ayub.

As condigdes para concorrer a
mesma constam do Regulamento do
Conselho Académico, que poderd

ser obtido mediante solicitagido por
carta a/c Vanéssa Cordeiro, no en-
dereco da Sociedade Brasileira de
Pediatria, no Rio de Janeiro.

Os candidatos terdo o prazo de
90 (noventa) dias a partir da data do
presente edital para encaminhar por
escrito sua postulacdo a Secretaria
do Conselho Académico, acompa-
nhada da documentagéo prevista no
art. 5° do referido Regulamento.

Rio de Janeiro, 30 de novembro de 2002

Nelson Grisard

Secretdrio do Conselho Académico
da Sociedade Brasileira de Pediatria

Reinaldo Menezes Martins
Presidente do Conselho Académico
da Sociedade Brasileira de Pediatria

Calil K. Farhat ¢
empossado

Dr. Calil Kairalla Farhat, ex-pre-
sidente do Departamento Cientifi-
co de Infectologia da Sociedade, to-
mou posse (foto), em outubro, no
Rio de Janeiro, da cadeira n°19 do
Conselho Académico, cujo patrono

é Domingos Mattos Pereira.

Credenciamento de Residéncia

O Grupo de Trabalho de Creden-
ciamento de Residéncia da SBP re-
conheceu mais quatro residéncias.
Ao todo, agora sdo 12.

Todas as unidades precisam se

recadastrar em cinco anos. Os ser-

vigos interessados devem solicitar
o Manual na SBP, preencher o do-
cumento de pedido e encaminh4-lo
a Rua Padre Rolim, 123, sala 301,
Cep 30130-090, Belo Horizonte
(MG). O tel. E (31) 3241-1128.

Hospitais com dreas reconhecidas pela Sociedade Brasileira de Pediatria
Data de Data de

Faculdade de Pediatria Geral
Medicina de Sao José

Faculdade de Endocrinologia
Medicina de Sao José Pediatrica

UNESP - Botucatu
UNESP - Botucatu
UNESP - Botucatu
UNESP - Botucatu
UNESP - Botucatu
UNESP - Botucatu

Hospital do Servidor
Piblico Municipal

Nefrologia Pedidtrica
Neonatologia Pedidtrica
Pneumologia Pedidtrica
Cardiologia Pediitrica

Terapia Intensiva
Adolescéncia

Pediatria Geral

Centro Geral de Pediatria Geral
Pediatria - FHEMIG

UNESP - Botucatu Reumatologia
UNESP - Botucatu Imunologia

12/5/01 12/5/06

12/5/01 12/5/06 SpP
12/22/01 12/22/06 SpP
12/22/01 12/22/06 SpP
12/22/01 12/22/06 SP
12/22/01 12/22/06 SpP
12/22/01 12/22/06 SpP
12/22/01 12/22/06 Sp
2/10/01 2/10/06 SpP
2/22/01 2/22/06 MG
9/27/02 9/27/07 SpP
9/27/02 9/27/07 SP

oslBuIRD Op[RIBu]
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X1l Congresso de Infectologia Pediatrica

Promovido pela SBE com apoio da
Sociedade Baiana de Pediatria, e pre-
sidido pelo dr. Hagamenon
Rodrigues da Silva, o
XIII Congresso Brasilei-
ro de Infectologia Pedi-
dtrica reuniu cerca de
700 participantes, em
novembro, em Salvador. O
prémio Eduardo da Silva Carvalho foi
entregue aos trés melhores trabalhos

cientificos de alunos de medicina ou
residentes de pediatria e o prémio Al-
varo Aguiar aos trés melhores tra-
balhos de profissionais de

satide. Realizado o

.
concurso para o Titu-

lo de Especialista em
Pediatria com é&rea de
atuacdo em Infectologia Pediétri-
ca, a lista dos aprovados estd disponi-

vel no site (www.sbp.com.br).

V Congresso Brasileiro de Reumatologia Pediatrica

O V Congresso Brasileiro de
Reumatologia Pedidtrica serd reali-
zado em Londrina (PR), de 21 a 24
de maio préximo, organizado pelo
Departamento de Pediatria e Cirur-
gia Pedidtrica da Associacdo Médi-
ca de Londrina, em parceria com a
SBP e a Sociedade Paranaense de

Pediatria. Simultaneamente, ocorre-

rao o IX Congresso Paranaense de
Pediatria, II Congresso Paranaen-
se de Enfermagem Pedidtrica e 1
Congresso Paranaense de Fisiote-
rapia Pedidtrica. Outras informa-
¢oes podem ser obtidas pelo tele-
fone (41) 3341-1055, por e-mail

aml(@sercomtel.com.br ou visitando

a pagina www.aml.com.br.

Guia de Genéricos em Pediatria

Editado pelo Departa-
mento de Pediatria Ambula-
torial da SBP gestao 1998-
2001, em parceria com a
Agéncia Nacional de Vigi-
lancia Sanit4ria / Ministério
da Saude, o Guia “Medica-
mentos Genéricos em Pedi-
atria Ambulatorial” foi dis-
tribuido aos sécios da SBP.

A publicagdo traz as deno-
minacdes genéricas, doses
farmacoldgicas e apresenta-
¢oes dos medicamentos mais
utilizados em pediatria am-
bulatorial. O objetivo é faci-
litar e tornar comum aos pe-
diatras brasileiros a prética
da prescricdo de medica-

mentos genéricos.

PRONAP

A Coordenacdo do PRONAP in-
forma que o segundo ntmero do Ci-
clo VI do Programa serd enviado aos
assinanles na primeira quinzena de
janeiro. Quanto a avaliagao final do

Ciclo V, a previsio é que seja re-
metida até o final de janeiro. Os ci-
clos sdo independentes. Para mais
informag¢oes, o endereco é:

pronap@sbp.com.br.

Projeto Casa Segura

Sempre com o objetivo de ampliar
a Campanha Nacional de Prevengao
de Acidentes e Violéncia na Infincia
e Adolescéncia, que desenvolve per-
manentemente desde 1998, a SBP deu
apoio cientifico a “Casa Segura”,
langada pela empresa Janssen Cilag
em outubro. Trata-se de uma residén-
cia em tamanho real — idealizada a
partir do projeto e das orientagoes do
Departamento de Seguranca da Cri-

anga e do Adolescente da SBP — es-
pecialmente projetada para simular os
perigos potencialmente encontrados
em casa. Em exposi¢io no Parque da
Agua Branca, em Sdo Paulo, até 20
de dezembro, segue depois para
Guaruja (SP), onde fica até margo,
quando segue para Curitiba. O proje-
to tem também o apoio da ONG Cri-
anga Segura, e pode ser visitado pela

Internet (www.vidadecrianca.com).
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A dengue ameaca a saude. Até quando ?

A dengue esteve na pauta do XIII
Congresso Brasileiro de Infectologia
Pedidtrica. Uma das palestrantes, dra.
Analiria Moraes Pimentel, é presiden-
te da Sociedade de Pediatria de Per-
nambuco, membro do Departamento
de Infectologia da SBP, e escreveu o
texto a seguir:

“Arbovirose que mais cresceu e
avangou nos Gltimos anos, a dengue
vem ameacgando a satide da popula-
¢ao brasileira, de forma avassaladora,
pelo grande nimero de casos clinicos
em freqiiéncia mais constante, se com-
parada a anos anteriores, e com acen-
tuado alarme em sua forma mais gra-
ve — a hemorrégica.

O profissional da satde deve eslar
sempre alerta para o diagndstico pre-
coce, principalmente se o individuo
vive em drea endémica, nio esque-
cendo também, de notificar as autori-
dades competentes.

Formas clinicas da dengue:
assintomdtica, febre indiferenciada
(sindrome viral), dengue cléssica e fe-
bre hemorragica da dengue, com ou
sem choque, bem como os quadros
menos freqiientes (hepatite e com o
comprometimento do sistema nervoso).

Caso suspeito de dengue — doenca
aguda febril, com duragdo maxima de
07 dias, e com, pelo menos, dois dos
seguintes sintomas: cefaléia, dor retro-
orbitdria, mialgia, artralgia, prostra-
¢io e exantema (3°/4° dia de doenca,
sendo mais freqiiente nas extremida-
des). Na crianca, a dengue cldssica
pode iniciar com dor abdominal ge-
neralizada ou outras manifestacoes
gastrointestinais como diarréia e vo-
mito; entretanto, a forma mais apre-
sentada é a assintomética ou com fe-
bre indiferenciada, comumente acom-
panhada de exantema mdculopapular
(morbiliforme ou escarlatiniforme),
podendo ser também generalizada, e
linfoadenopatia. Alguns pacientes
apresentam prurido cutineo. A doen-
ca pode durar de 3 a 7 dias. Apés os
3 primeiros dias de febre, podem sur-
gir manifesta¢des hemorrdgicas como
epistaxes, petéquias, gengivorragias,
prova do laco positiva, entre outras.
Visceromegalias sio, nesta foma cli-

nica, raras. Normalmente o curso da
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doenca é autolimitado e benigno.
Deve-se sempre, no exame clinico,
realizar a prova do laco e aferir a pres-
sdo arterial com o paciente em pé e
sentado, solicitar hemograma comple-
to para definir a conduta de observa-
¢éo clinica ambulatorial e/ou indica-
¢do de internamento. Para o tratamen-
to sem manifestagdes hemorrégicas,
sem altera¢des preocupantes no
hemograma, o paciente pode ser
acompanhado em ambulatério, com a

orientacdo de fazer hidratacio oral

Na dengue hemorragica,
0 quadro clinico inicial
é indistinto da
forma classica

rigorosa, medicacdo sintomética du-
rante o perfodo febril, evitando o uso
de salicilatos e anti-inflamatérios nao
hormonais. Nos casos de dengue clés-
sica com manifestagbes hemorrdgi-
cas, prova do lago positiva, aumento
do hematdcrito maior ou igual a 20%,
ou plaquetopenia (menor ou igual a
100.000mm?), a conduta deverd ser
mais rigorosa, tanto em ambulatério
ou em enfermaria, monitorando o
hematéerito e plaquetas diariamente.
Caso apresente inslabilidade hemodi-
nimica, o internamento se faz neces-
sdrio para instalacdo da hidratagao
parenteral e avaliago mais rigorosa
dos exames laboratoriais e a necessi-
dade de transfusio plaquetéria.

Na dengue hemorrigica, o quadro
clinico inicial é indistinto da forma
cldssica. Os fendmenos hemorrdgicos
ou choque surgem com a lise da febre
(3% ao 5° dia). Sinais de alerta para o
choque: dor abdominal intensa e con-
tinua, vdmitos persistentes, hepatome-
galia dolorosa, derrames cavitérios,
sangramento importante, cianose,
hipotensio arterial e/ou postural,
diurese diminuida, pulso rdpido e fra-
co, extremidades frias, aumento re-
pentino do hematécerito, diminuigao
brusca da temperatura corporal asso-
ciada a sudorese profusa, taquicardia

e lipotimia. A integra do texto estd no

site da SBP.
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Projeto Amigo do Adolescente

A SBP e o Unicef firmaram parceria
para a promogio da saide do adoles-
cente. Definida em reunido entre o dr
Lincoln Freire e a dra. Reiko Niimi, re-
presentante do Unicef no Brasil, e com
participacdo do oficial de Projetos do
Fundo, dr. Halim Girade, a estratégia é
envolver também os municipios. Duas
reunides de trabalho j& foram
realizadas em Curitiba. Na foto,
da esq. para a direila (atrés),
com o presidente da SBP dra.
Darci Bonetto e Viviane Caste-
lo Branco — do Departamento
de Adolescéncia da SBP — e dra
Lucimara Baggio (no meio), do
Comité de Adolescéncia do
Parani. A frente, as dras. Jalia
Cordelini (também do Comité
de Adolescéncia), Eliane Maluf, presi-
dente da Sociedade Paranaense de Pe-
diatria e os drs. Mario Volpi e Halim

Girade, do Unicef.

Diretrizes

J4 estdo online as 40 Diretrizes
publicadas no primeiro volume da
AMB (www.amb.org.br) e do CFM
(www.cfm.org.br), com as Sociedades

de Especialidade e o apoio do Mi-
nistério da Satde. Tratam-se de ori-
entagdes cientificas para o tratamen-
to e conduta das principais patologi-
as com a metodologia da medicina
baseada em evidéncias. O coordena-
dor, dr. Wanderlei Bernardes, infor-
ma que até o final de dezembro 100
Diretrizes j4 estardo online e a idéia

SBP reeleita para

A Sociedade foi reeleita para titular

do Conselho Nacional dos Direitos da
Crianca e do Adolescente (Conanda).
Dra. Rachel Niskier Sanchez participa,
pela terceira vez consecutiva e informa

que, na divisdo de trabalho interna, a

Os adolescentes Beatriz Caitana e
Gustavo Valengo, do Centro de
Protagonismo Juvenil, participam ati-
vamente do projeto que, neste momen-
to, realiza féruns — com organizacio
das Filiadas e apoio de prefeituras —
para que os proprios adolescentes es-

tabelecam suas necessidades e a

agenda a ser proposta aos municipi-
os. Os primeiros ocorreram em ltajaf
(SC) e Sao José dos Pinhais (PR) e
em Boa Vista (RR).

na Internet

é reuni-las também em CD-Rom, a
ser enviado aos médicos. Quanto a
versdo impressa, o primeiro volume,
com as primeiras 40 Diretrizes, foi
distribuido em agosto a entidades
médicas, bibliotecas e outras insti-
tui¢des. O segundo deve ser distri-
buido em fevereiro com mais 40 di-
retrizes e conta com algumas
dedicadas as vacinas. A SBP contri-
buiu com a producao de 19 Diretri-
zes, nos temas Asma Bronquica, Fe-

bre Reumiética, e 17 em Vacinas.

titular do Conanda

SBP continua referéncia para as ques-
toes de violéncia, integrando, como re-
presentante do Conselho, o recém-cri-
ado Comité Nacional de Enfrentamento
a Violéncia Sexual contra a Crianca e o
Adolescente.

Ja se cadastrou no Encontre seu Pediatra?

Pais e responséveis vao contar
com uma nova ferramenta na hora
de escolher o seu pediatra. 3 que o
site da SBP estd disponibilizando um
mecanismo de busca avancada cha-
mado “Encontre Seu Pediatra”. Os
médicos poderdo ser localizados por

endereco do consultério, hordrio de
atendimento ou até mesmo pela ha-
bilitacdo e drea de atuagio. Mas
atencdo: os socios quites da SBP que
desejarem participar devem cadas-
trar as suas informagoes no site da
entidade (www.sbp.com.br).
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O Brasil na Alape

A integragdo das entidades filiadas
a Associacdo Latino-americana de
Pediatria (Alape) foi tema de reuni-
oes recentes, que contaram com a
presenca do presidente da SBP. Dr.
Lincoln Freire participou, em outubro,
do Congresso Chileno de Pediatria,
realizado em Arica, onde também se
reuniu com os outros presidentes de
Sociedades de Pediatria da América
Latina da regido do Cone-Sul e do
Altiplano. Em sua exposicio, apresen-
tou a estrutura da SBP, falando um
pouco também do trabalho social, do
Memorial da Pediatria Brasileira, en-
tre oulras agoes. Participaram os di-
rigentes do Paraguai, Uruguai, Boli-
via e Peru, além do Brasil e do Chile.
Ja em Assumpcao, dr. Lincoln parti-
cipou também de um encontro de pre-
sidentes de Sociedades do Conesul.
“Propusemos que as entidades presen-
tes publicassem juntas um manifesto
sobre o Programa Satde da Familia.
A proposta foi acatada e ficamos de
redigir o texto base, ji enviado para
andlise dos demais”, informa dr.
Lincoln. Houve também uma mesa-
redonda sobre educac¢ido continuada,
na qual o presidente fez uma exposi-
¢éo sobre o trabalho da SBPE a utiliza-
¢do da Internet, o Jornal de Pediatria,
os cursos descentralizados e o ante-
projeto de recertifica¢io, que estd
sendo discutido com as Sociedades
Estaduais de Pediatria. “Fiquei mui-
to satisfeito com o reconhecimento
do nosso trabalho e com o tratamen-
to que recebemos. Pude perceber
que hd um grande comprometimento
de todos com as causas do pediatra,
da crianca e do adolescente”, co-
mentou. Nesta reunifo, estavam pre-
sentes, além do Brasil e do Paraguai,
a Argentina, o Uruguai, o Chile e tam-

bém a Bolivia.

P EL

Diretorias da AMB e da
APM tomam posse

As diretorias da Associagdo Mé-
dica Brasileira (AMB) e da Associa-
¢io Paulista de Medicina (APM), elei-
tas para o triénio 2003-2005, foram
empossadas em outubro, durante ce-
rimdnia conjunta realizada em Sao
Paulo, na presenca de cerca de 600
pessoas . As elei¢does em ambas as
entidades contaram com chapa tni-
ca, reelegendo os atuais presidentes.
A AMB continua sendo presidida pelo
dr. Eleuses Vieira de Paiva e tendo
como 1° Vice-presidente o dr. Lincoln
Freire. A APM tem a frente o dr. José
Luiz Gomes do Amaral e conla tam-
bém com a presenca do dr. Clévis
Constantino, ex-presidente da SPSP.
Durante a ceriménia, dr. Eleuses
Paiva enumerou quatro pontos princi-
pais valorizados em sua gestdo: a
maior aproximacdo com as entidades
médicas, a reivindicagdo de melho-
res condigoes de trabalho para o mé-
dico e de atendimento para o pacien-
te no setor privado de satde, a deter-
minac¢do em conquistar e manter re-
cursos direcionados a drea piblica de
satde e a indignac¢do contra a abertu-
ra indiscriminada de escolas médicas

no Pafs.

52° Congresso da Associacio
Espanhola de Pediatria
A Associagdo Espanhola de Pedi-
atria (AEP) vai realizar, de 19 a 21
de junho, em Madrid, o 52° Congres-
so da entidade. Podem ser apresenta-
dos trabalhos em portugués e os con-
gressislas lalino-americanos e portu-
gueses terdo os mesmos descontos
dos membros da AEP Os interessa-
dos podem procurar o dr. Fernando José
de Nébrega (fjnobrega(@sti.com.br),
diretor de Relagoes Internacionais da

SBP para mais esclarecimentos.
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