Infeccoes Microscopicas
0 risco invisivel

Ingestao excessiva de agua
causa danos a saude




Lavar as maos

Uma enfermeira britanica ficou famosa pelo seu
trabalho na Guerra da Criméia. No entanto,
sabemos que a maior contribuicao de Florence
Nightingale foi a reducao das taxas de mortalidade
entre os feridos. As agdes, embora simples,
baseavam-se em medidas sanitdrias na cozinha,
lavanderia e nos hospitaisimprovisados.

Hoje, mais de 150 anos depois ainda temos
contaminagdo hospitalar pelos mesmos motivos:
falta de assepsia correta de equipamentos e maos
por parte de médios e profissionais de
enfermagem. A contaminagao por bactérias e
Outros seres microscpicos em organismos
debilitados pela doenga é mais sério do que se pode
imaginar. Dados demonstram que a infeccao
hospitalar - IH é um sério problema — ainda —a ser
tratada pelos profissionais. A simples pratica de
lavar as maos adequadamente, por muitas vezes
esquecida, pode salvar vidas como poderemos
verificarna matéria de capa desta edicao.

Na entrevista com dr. Roberto Martins Figueiredo,
conhecido como dr. Bactéria, também estamos
abordando a contaminagdo poringestao de
microorganismos, causadores de doengas
veiculadas por alimentos. As DVI’s podem parecer
inofensivas se comparadas as IH ‘s, mas podem
causar muitos danos a satide se nao forem tratadas
adequadamente.

E por falar em ades preventivas, na se¢ao
iniciativa estamos noticiando umaimportante
parceria da Secretaria do Estado de Sadde e
UNIFESP na criagdo da primeira vacina brasileira
contra HIV. Esse é um importante passo para salvar
milhares de vidas, tendo em vista que a
contaminagao pelo virus aumenta principalmente

entre mulheres. Essa também é uma boa noticia
para profissionais de enfermagem que contardo
com avacina para evitar contaminagdo através
de acidentes com perfurocortantes. E, por falar
eminiciativa, na cidade de Ribeirdo Preto, o
laboratério de bioquimica da Faculdade de
medicina da USP desenvolveu uma membrana
biossintética feita a partir do latex da seringueira.
Esse material estd sendo utilizado em pacientes
que passaram por uma timpanoplastia. 0 uso do
ltex é inédito e também ja foi testado com
outros fins terapéuticos.

Umaimportante pesquisa esta sendo
desenvolvida porum grupo de pesquisadores: a
revisao das bulas dos remédios. 0 projeto
InfoBula, em parceria com o Ministério da Satide,
propde uma revisao de todas as bulas. Sequndo
05 pesquisadores os textos muito pequenos, a
organizacdo confusa e aforma de transmitir as
mensagens acaham por confundir os usuarios,
induzindo-os ao uso errado do medicamento.

E como um novo ano se inicia ndo poderiamos
deixar de falar sobre os recém-formados que, a
partir deste més estao em busca de uma
colocagdo no mercado. Por mais que pareca
penoso esse inicio, ele vale a pena.
Levantamentos recentes constatam que existe
um grande mercado para os enfermeiros, mas é
preciso que haja investimento na carreira, ja que
ele éindispensdvel em todos os setores.

Um bom ano para todos.

Ruth Miranda
presidente
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Um espirro contra
0 cancer

por Jodo Marinho

Novo tratamento usa virus de resfriado
para combater tumores

radicionalmente, virus sdo considerados inimigos da
saude e do corpo humano - e ndo sem razéo. Afinal, estdo
associados a um sem-numero de doengas.
Nesta edi¢do, veremos, inclusive, que eles desempenham
um papel nada desprezivel nas infec¢des hospitalares.
Entretanto, um tratamento que comega a ser testado em
seres humanos por cientistas britanicos ainda este ano
promete transformar virus em nossos aliados!

Terapiaviral

O maior responsavel pela idéia é Leonard Seymour, professor
de terapia genética da Universidade de Oxford, Inglaterra.
Nos ultimos anos, em conjunto com cientistas de Londres e
dos EUA, Seymour tem trabalhado com virus capazes de
matar células cancerosas sem comprometer o tecido saudavel.
Os virus tiram proveito da capacidade que essas células tém
de suprimir a a¢ao do sistema imune local. “Em um tumor,
eles encontram um lugar ideal. Ndo ha um sistema imune
para evitar que se repliquen’, disse o geneticista ao jornal
britanico “The Guardian”.

Resultado: o virus se replica na célula doente e, quando ela
explode, espalha copias para as células cancerosas adjacentes,
repetindo o processo. Basta uma pequena quantidade de virus
para a terapia funcionar. “E possivel conseguir um milhao de
copias em cada célula’, diz Seymour.

Inovacéo

Duas perguntas surgem naturalmente. Em primeiro lugar,
como os virus ndo sdo atacados pelo sistema imune até
chegarem ao tumor?

A capacidade dos virus de combater o cancer ja é conhecida.
Em 1997, cientistas norte-americanos injetaram virus do
herpes diretamente no cérebro do paciente Moira Brown.
O Herpes Simplex podia causar um inchamento fatal no
6rgao, mas a tentativa era valida: Brown sofria de uma forma
agressiva de cancer e deveria viver apenas por mais quatro
meses. Deu certo. O tumor cerebral foi vencido, e, em 2005, a
revista “New Scientist” atestou que Brown ainda vivia.
Entretanto, a técnica de inoculagdo direta ¢ ineficaz se o cncer
for inacessivel ou sofreu metdstase.

A solugao inovadora de Seymour e seus colegas consiste em
usar o sangue como veiculo de transporte. Para isso, os virus
sdo cobertos por uma camada de polimeros que impede a
detecgdo pelas células de defesa — e que inclui proteinas
compativeis com os receptores das células cancerosas, tornando
o ataque seletivo. A mais promissora parece ser a proteina
EGE

Plano B

A segunda duvida ¢ mais 6bvia: os virus ndo comprometem
o organismo do paciente? A resposta é ndo. Os virus injetados
estdo disfargados — mas suas cOpias ndo tém as mesmas
modificagaes. Por isso, caso escapem do tumor, serdo
reconhecidos e destruidos pelo sistema imune.

Nos primeiros testes clinicos, serdo utilizados dois tipos de
virus, a principio inativados: adenovirus, que normalmente
estdo na origem de doengas como o resfriado; e o vaccinia,
utilizado na vacina contra a variola (veja box).

Os testes iniciais, no entanto, incluirdo virus sem reves-timento
injetados localmente em tumores do figado, a fim de definir a
dosagem e se o tratamento ¢ seguro.
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Mercado de trabalho

Ser ou nao ser enfermeiro?

Eis a questao

Thais Iervolino

Mercado de trabalho promissor favorece os profissionais de nivel superior

As festas de final de ano mal terminaram e 2007 comega
a todo vapor. Junto com ele, milhares de estudantes de
enfermagem se formaram e estdo aptos a exercer seu
oficio e se juntar aos cerca de 130 mil enfermeiros que
trabalham atualmente no Brasil, s6 no Estado de Sao
Paulo ha 45.396 profissionais. Outros tantos se
prepararam durante o ano passado inteiro, fizeram o
processo seletivo e estdo prontos para ingressar nas
universidades de enfermagem. Mas afinal, quais as
perspectivas que o mercado de trabalho atual oferece.

O oficio de cada dia

Quando se imagina um profissional de enfermagem,
pensa-se logo em uma mulher vestida de branco,
acompanhando o paciente e executando tarefas
simples como medir a pressao, por exemplo. Porém
a profissdo vai além disso: ela atua na protegio,
promocao e recuperagao da satde, bem como na
prevengdo de doengas. Areas ndo faltam para esses
profissionais. “A enfermagem tem por volta de 32
especialidades: obstetricia, neonatal, geriatria, centro
cirurgico, UTI, cardiologia, sade publica, psiquiatria
estomoterapia, trabalho, entre outras”, explica Sonia
Regina G. de Lara, que é enfermeira obstetra, mestre
em Bioengenharia e atualmente trabalha no Hospital
Sao Camilo.

Em hospitais, o enfermeiro é indispensavel em todos
os setores, da UTT a psiquiatria. Ele também coordena
o trabalho dos técnicos e auxiliares de enfermagem.
Mas, ao contrario do que se pensa, a enfermagem nao
se limita ao trabalho em hospitais e clinicas. Um campo
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importante é a satide coletiva, na qual o profissional
atua na promogao da satide e na prevengio de doengas,
realizando também trabalhos educativos na
comunidade. Se seguir carreira académica, o enfermeiro
pode desenvolver pesquisas e trabalhos cientificos.
Devido a sua fundamental importincia, a legislagdo
brasileira exige que as unidades de saude mantenham
enfermeiros em seus quadros durante 24h. Porém, o
numero de profissionais no Brasil ainda é pequeno:
sao 1.484 habitantes para cada enfermeiro (o dado
foi calculado com base na estimativa de populagdo do
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica - IBGE:
187,7 milhdes de pessoas). De acordo com a
Organiza¢do Mundial de Saude - OMS, cada nagao deve
ter um profissional dessa especialidade para cada 500
habitantes, ou seja, a populagdo de enfermeiros pode
duplicar no pais que ainda havera mercado de
trabalho.

Um grande problema da enfermagem ¢ a falta de
informagédo sobre a importincia dessa profissio por
parte da sociedade. “Acredito que em alguns locais, o
enfermeiro ainda tenha que provar seu valor. Este
ainda é um paradigma a ser quebrado. A imagem da
enfermeira abnegada e subserviente ainda estd no
consciente coletivo”, diz Alexandra Noemi Silva,
enfermeira ha mais de 20 anos e professora da
Universidade Paulista - UNIP. Para Sdnia, a melhor
maneira de melhorar esse quadro é sempre se manter
atualizado. “Quando eu me formei quase ninguém
sabia 0 que era enfermagem, questionavam se era um
curso de nivel superior. Gragas ao esfor¢co que
desempenhamos em relagdo a pesquisa e a assisténcia,
hoje nds conseguimos ser respeitados. Porém devemos
ainda nos esfor¢ar mais. Temos sempre que nos
aprimorar e ndo deixar de produzir artigos cientificos.
Eisso que realmente nos valoriza’, fala. Contudo, apesar
de ndo acontecer o mesmo com os técnicos e auxiliares



Mercado de trabalho
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de enfermagem, o mercado de trabalho para enfer-
meiros encontra-se numa época promissora. Pro-
gramas como o Saude da Familia cresceram muito
nos ultimos anos. Os hospitais e centros médicos em
geral também continuam a ser grandes empregadores,
principalmente no setor publico. Home-care e docéncia
sdo outras dreas com boas perspectivas. “Hoje acredito
que hd grandes crescimentos nas dreas voltadas para a
atencdo primaria a saude, ou seja, a preventiva.
Trabalhos ligadas as Unidades Bésicas de Satide - UBS s
e programas como o da Saude da Familia sdo promis-
sores’, revela Alexandra. No Estado de Sdao Paulo, a
remuneracgio base varia de R$ 1.283 aR$ 1.534. A média
ficaem R$ 2.880.

Entre livros e avaliacdes

Do primeiro dia de aula na universidade a0 momento
em que se recebe o diploma de enfermeiro ha um
caminho arduo, que exige muito estudo e determinagdo
por parte do aluno. “Antes de entrar na faculdade, o
estudante deve saber se é isso mesmo que deseja. A area
de enfermagem é 4tima, mas tem alguns aspectos ruins,
como dar assisténcia a um paciente com nduseas, por
exemplo. E preciso estar preparado”, adverte Laura
Zampieri, estudante do 4° ano de enfermagem da UNIP.
A graduagio dura quatro anos e fornece conhecimentos
sobre as areas de ciéncias bioldgicas e da satde, ciéncias
humanas, sociais e da enfermagem. Muitos cursos
contam com atividades préticas desde o primeiro ano
e mesclam essas acdes com o conteudo teorico.

“Acredito que a faculdade forneca bases para eu ser
enfermeira, porém, para me tornar uma profissional
de qualidade, é preciso estudar sempre e ndo deixar de
me atualizar’, explica Laura, que, depois de formada,
pretende trabalhar na drea da satide da mulher: “é¢ uma
especialidade que, se realizada adequadamente,
consegue-se minimizar varios problemas preco-
cemente’, conta.

Entre as faculdades da area de saude, a enfermagem é a
que tem a formagdo mais voltada para a drea
administrativa, inclusive ha disciplinas de administracio
ao longo do curso, ja que a profissao exige certas atividades
de gerenciamento como coordenar o trabalho de auxiliares
e técnicos e planejar o atendimento. “A profissao de
enfermeiro requer empenho e aperfeigoamento constante,
mas é extremamente gratificante perceber que vocé pode
contribuir na manutengdo daquilo que o ser humano
tem de mais precioso, sua saude’, esclarece Alexandra.

Numeros de profissionais L
de enfermagem do Estado:
Total de profissionats = 284,971, sendo: b 1
45,396 - Enfermeiros 7 i
56,159 - Téenics de enfermanem
183,416 - Aundliares de enfermagem ol
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“Os alimentos
saoricosem
microorga-
nismosea
manipulacao

LELELITEL EYL [
mesmos pode
causar sérios
danos asaude”

Roberto Martins Figueiredo

Biomédico, especializado
em Microbiologia, Satde
Pablica e Marketing.
Especialista em higiene de
alimentos do quadro Ta
Limpo! no programa
Fantastico (Rede Globo).
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Cuidado com o
que vocé come

Muitas doencas podem ser veiculadas pelos alimentos

biomédico e consultor Roberto Martins Figueiredo, também

conhecido como dr. Bactéria ¢, atualmente, um dos maiores nomes

em higiene de alimentos. Especializado em Satde Publica, dr.
Figueiredo realiza ha anos, pesquisas e analises de alimentos, utensilios e
equipamentos.
Através de seu quadro “Ta Limpo’, exibido pela Rede Globo o dr. Bactéria
tornou-se nacionalmente conhecido e tem prestado grande contribui¢do
para a saude publica levando a populagio esclarecimentos sobre como
evitar doengas pelo contato didrio com as bactérias. Foi com esse trabalho
que o dr. Bactéria recebeu o prémio Qualidade Brasil 2006.



COREN-SP - Como biomédico
especializado em saude publica
como o senhor descreveria o
guadro da saude publica no
Estado de Séo Paulo?

Dr. Bactéria - O que poderia
comentar seria o que tenho conhe-
cimento na minha drea, que é
justamente voltada para o controle
de alimentos. Tem havido um au-
mento das doencas veiculadas por
alimentos, sobretudo a Salmone-
lose, tento em vista o desconhe-
cimento da popula¢io sobre como
manipular alimentos frente aos
novos microorganismos e também
a velhos habitos existentes, total-
mente inadequados, e a dificuldade
da populagao de se livrar deles.

COREN-SP - Quais as principais
doencas que a negligéncia na
manipulacdo de alimentos pode
causar ao ser humano?

Dr. Bactéria - A principio a
contamina¢do pelos alimentos
provoca diarréia, vomito e fortes
colicas que, se ndo tratados ade-
quadamente, podem causar desi-
dratacdo e debilidade fisica. As
doencas mais comuns sdo: Salmo-
nelose, que provoca diarréia,
vOmitos e febre; Estafilococcias,
que provoca nduseas vomitos e
Toxinfec¢ao por Clostridium, que
provoca diarréia e cdlicas fortes.

COREN-SP - Quais sdo os gastos
da satde com esses problemas?
Dr.Bactéria - No Brasil ndo existe
um célculo exato ou mesmo
proximo dos gastos relacionados
com Doencas Veiculadas por
Alimentos. Existe mesmo uma
deficiéncia de dados estatisticos
sobre nimeros de casos, principal-
mente nos estados do Norte e
Nordeste.

COREN-SP - Quem s&o os princi-
pais alvos?
Dr. Bactéria - Os principais alvos

sdo pessoas com problemas de
saude, os chamados Imunode-
primidos (pessoas com céncer,
transplantados renais, AIDS, pds-
operatdrio, diabéticos, entre ou-
tros); criancas menores de 5 anos;
idosos com mais de 60 anos e
mulheres gravidas (o risco esta
para o bebé e também para a pro-
pria mae cujo organismo se encon-
tra comprometido durante o
processo de gravidez). Nao pode-
mos descartar pessoas em pro-
cesso de emagrecimento (regimes
fora de controle) ou em estagios
avangados de estresse.

COREN-SP - A contaminacéo
desses alimentos ocorre somente
por falta de acondicionamento
correto ou poderd ocorrer,
também, devido a outros fatores
como falta de higiene pessoal?

Dr. Bactéria - Siao inumeros
fatores que podem provocar con-
taminac¢ao e, conseqilentemente o
desencadeamento de doencas
veiculadas por alimentos. Alguns
fatores estdo relacionados com a
multiplicagdo microbiana. Sao
aqueles que irdo fornecer con-
dicdes de tempo/temperatura para
que um determinado micro-
organismo, patogénico, em um
meio propicio, se desenvolva e/ou
passe para sua forma vegetativa.
Geralmente isso ocorre por ar-
mazenamento de alimentos a
temperatura ambiente; resfria-
mento inadequado; preparagio
com excessiva antecedéncia a
distribui¢do; manuten¢do a uma
temperatura incorreta; utilizacio
de sobras, descongelamento incor-
reto e posterior armazenamento ou
prepara¢do de quantidades exces-
sivas. Um outro fator esta rela-
cionado a sobrevivéncia micro-
biana. Sdo aqueles que, quando
erroneamente empregados, permi-
tem a sobrevivéncia de microor-
ganismos em nimero considerado

Entrevista

de risco. Existem ainda aqueles
responsaveis pela contamina¢io
(entrada do microorganismo
patogénico) num alimento apre-
sentando fatores intrinsecos ade-
quados para desenvolvimento.

A contaminac¢do se da pelos
seguintes elementos (exemplos por
ordem de importancia): mani-
puladores de alimentos; alimentos
processados, niao enlatados, con-
taminados; alimentos crus conta-
minados; contaminag¢do cruzada;
limpeza inadequada do equipa-
mento; origem insegura dos
alimentos e alimentos enlatados
contaminados.

COREN-SP - Quais sdo os
conselhos para a manipulacao de
alimentos em uma cozinha
hospitalar?

Dr.Bactéria- Os principais seriam
0s seguintes: ndo permita que
alimentos pereciveis perma-negam
por mais de 2 horas em tempe-
ratura ambiente; refrigerar ali-
mentos abaixo de 5°C; manter
alimentos aquecidos acima de
60°C; reaquecer alimentos até 70°C
antes de servir; higienizar corre-
tamente hortalicas e frutas e uten-
silios e equipamentos. E, mais
importante: sempre lavar as maos!

COREN-SP - Os profissionais de
enfermagem tém contato direto
com os pacientes, como poderiam
auxiliar na conscientizacao da
populacéo sobre os cuidados com
os alimentos?

Dr.Bactéria- Sempre acreditei que
a orienta¢do é o melhor meio. A
enfermagem, por seu contato
direto com pacientes pode atuar
significativamente na saude pre-
ventiva. Todos poderiam cola-
borar orientando nos processos
mais basicos, até mesmo como
manipular um comprimido antes
de tomé-lo.
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Cuidado com o verso

Thais Iervolino

Projeto estuda nova comunicacao de bulas para melhor entendimento dos

profissionais de satde e de seus pacientes

adulto; informacgdes ao paciente; cuidados de

administragdo; ingestdo concomitante com outras
substincias; farmacodinidmica; biodisponibilidade;
indicagdes; contra-indicagdes; reagdes adversas; posologia.
Essas e muitas outras informacoes estdo contidas em um
papel de aproximadamente 20 cm de comprimento e 10 cm
de largura: a bula de medicamentos.
Nela, ha informacdes precisas sobre o uso dos remédios
que deveriam ser lidas antes que o paciente consumisse o
produto. Porém, muitas vezes isso nio é feito. “O lay-out ¢é
confuso, o tamanho das letras ¢ muito pequeno, a quantidade
de palavras e o texto em bloco dificulta a legibilidade para
idosos e pessoas com baixo grau de escolaridade, faz com
que as pessoas deixem de ler a bula e saber informacoes
importantes sobre os remédios que estiao consumindo’, diz
Carla G. Spinillo, pesquisadora da Universidade Federal do
Parand - UFPR.
Segundo ela, além dos pacientes, os profissionais que nao
estdo familiarizados com a linguagem técnica da area de
saude também sentem dificuldade. “Apesar de o profissional
de satde, estar mais em contato com os medicamentos,

F ormas farmacéuticas e apresentagdes; composi¢ao; uso

muitas vezes ele ndo consegue obter a informacio que
precisa com facilidade, ja que na maioria das bulas ndo ha
uma hierarquia da informacio, ndo existem subtitulos
separando os temas, os desenhos sdo mal elaborados, entre
outros problemas”, explica.

Analisando esses fatores e preocupadas em melhorar a
comunicagio das bulas, Carla G. Spinillo e Stephani Padovani,
pesquisadoras da UFPR decidiram criar o Projeto InfoBula:
Metodologia de desenvolvimento, avalia¢io e disseminagédo
de informagdes sobre bulas de medicamentos.

Com a parceria do Ministério da Satde e os Programas de
Pés-graduagdo em Design e Ciéncias Farmacéuticas da
universidade, o projeto propde uma metodologia para
desenvolver, avaliar e comunicar de forma eficaz informacdes
sobre bulas de medicamentos no Brasil. Neste sentido, visa
promover a cidadania por meio da satde, instrumentalizando
e conscientizando sobre a qualidade da informagéo e o uso
adequado de bulas de medicamentos.“Ha tempos trabalhamos
com design da informacio na drea da satide e diagnosticamos
problemas sérios de comunicag¢do. Ao entrarmos em contato
com pesquisadores internacionais da Australia, México e
Estados Unidos que também se preocupam com o tema,

_ Art, 2° Sem prejusizns do dispasto nos artigos 53,0493 ¢
05, o Decretn no T9094/77, as bulas deveran apresentar
Yetra de tamanhw minima 1,5 milimetrs e sequira
selingia; Identifica;ao do miedicamenty; Informagdes 20
patim::mmumstﬁn}ﬂsmpmhslum dosaiide e
Dizeres legais,

- Art. 3% Qualquer frase obrigatieia a ser imsenida no texta
de bz direcionado a0 paciente, dive apresentar
modificagsa em sua redagho a fim de facktar o
ertentimento por parte do usudrio do medicamento. 0
contedido ndo pode ser alterado a ponta de comprometer @

informatan,

- Art, &* £ permitido utilizar das au mais logomaras de
emyresas fabricantes de medicamentos em bulas, desde
que esta soficitagio ji tenha sido aprovada no ato do
reqistro ou e alteragda de rtulagem de pos-registio,
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resolvemos implantar o projeto no Brasil’, relata Spinillo. E
continua: “Essa é uma preocupagéo internacional”
Segundo a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria -
ANVISA, as informacgdes relativas a um medicamento devem
orientar adequadamente o paciente e o profissional de saude,
em prol do uso racional de medicamentos. Em 2003, a agéncia
atualizou a comunica¢io das informagdes de remédios,
propondo melhorias nas bulas para pacientes e profissionais
(Res. n°140/03 ANVISA). Porém, estas ainda nio sdo
conclusivas. Além disto, ndo ha no pais metodologia de design
de bulas de medicamentos centrada no usudrio, que
considere a legislagdo aliada aos aspectos graficos e
informacionais. “E importante que haja parametros de
qualidade informacional e grafica, além do desenvolvimento
de uma metodologia de produgdo/avaliacao das bulas’,
explica a pesquisadora.

O projeto, que teve inicio em outubro de 2006, busca verificar
a eficdcia das bulas junto aos usudrios, validando a legislacdo
vigente , propor parametros de qualidade de design da
informagdo em bulas, desenvolver uma metodologia de
design de bulas centrada no usudrio, e criar instrumentos de
comunicagao televisivos sobre o uso de medicamentos, além
de deixar disponivel um sistema de informagéao digital
interativo customizavel para auxiliar na interpretacao do
contetido da bula. “Estamos na primeira fase do projeto,
coletanto os dados. Queremos ouvir os farmacéuticos,
profissionais de salde e usuarios, construir um site com
contetdo informativo para que o publico possa ver a eficicia
dabula e propor diretrizes para a publicidade’, revela Spinello.
Ela pretende também discutir o tema com organizagdes de
Sadde Internacionais, a fim de criar uma padronizagio para
a bula. “Estamos numa articulagdo internacional para o
debate com outros paises.

A perspectiva é que as industrias farmacéuticas possam
produzir bulas com melhor qualidade de comunicagdo. O

projeto tera duragdo de dois anos, com perspectiva de
término para 2008.

Depois de finalizado, as pesquisadoras, junto com o
Ministério da Saude, promoverdo palestras e workshops
com profissionais. O profissional de enfermagem que
trabalha em postos de satde, por exemplo, vai poder
entender como se comunicar melhor com o paciente, em
termos do uso do medicamento, além de facilitar o préprio
entendimento da bula’, aponta.

As primeiras bulas da histaria
baseavam-se am restritas
informagdes encontradas nos rotulos
de alixires, substancias procuradas
pelos alguimistas na ldade Madia, e
que, segundo a crenga, tinham
propriedade de rejuvenescer o carpo
humano e assegurar a longevidade.
Ma Idade Contemporanea, antes da
criacao das bulas atuals, os primeiros
farmacéuticos forneclam
infarmagdes por escrito sobre os
medicamentos para os usudrios, E,
como era grande a necessidade de
informar o usudrio sobre o modo de
uto dos medicamentos, criol-58 3
conhecida bula de medicamentos,
parte fundamental do tratamento
dos pacientes.
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Infeccoes

microscopicas:
o risco invisivel

Por Jodo Marinho

A importancia da
enfermagem no controle
da flora hospitalar e no
combate as infeccoes
nosocomiais

ano de 1996 era especial para a bibliotecaria Marcia*.
Na época, com 32 anos, estava gravida do terceiro filho,
a quem deu a luz por cesariana.
Recebeu alta no segundo dia - mas, na volta para casa, além do
bebé, trouxe uma desagradavel surpresa: “Comecei a ter
hemorragia. Retornei para o hospital, e foi constatada uma
infec¢éo no corte. Fiquei 14 mais dois dias, drenando sangue e
pus. Depois, por uns 40 dias, fiz acompanhamento e tomei
antibidticos fortissimos em casa”
A infec¢io do sitio cirargico (ISC) sofrida por Mdrcia estd entre
as infec¢des hospitalares mais comuns: um tema que desafia
todas as disciplinas de saide - e no qual a enfermagem tem
singular importancia.

*Nome ficiticio para preservar a identidade da entrevistada.
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DefinicBes

Dé-se o nome de infec¢do hospitalar - IH a todo processo
infeccioso adquirido por um individuo ap6s sua admissao
no ambiente hospitalar ou realiza¢do de procedimento
ambulatorial. Raramente, as IHs atingem profissionais ou
visitantes: os pacientes sao as maiores vitimas. No Brasil, de
acordo com a Portaria n° 2.616/98 do Ministério da Satde, é
considerada IH qualquer manifestagdo clinica de infecgdo
que se apresentar a partir de 72 horas depois da admissao
(vejabox).

Na literatura especializada, o limite de tempo referido
costuma ser de 48 horas. Infec¢oes manifestas apds a alta,
mas relacionadas a flora hospitalar ou aos procedimentos
aos quais o paciente passou, sdo também infeccdes
hospitalares.

Atualmente, entretanto, a tendéncia é estender o conceito a
outras instituicdes e locais de atendimento - inclusive a casa
do paciente -, denominando-as infec¢des relacionadas a
assisténcia a saude. “Trata-se de um acréscimo. Ocorre em
quem ndo estd ou esteve internado, mas freqiienta
ambientes como clinicas de hemodidlise, servigos de
quimioterapia, hospitais-dia e assim por diante’, explica o
infectologista Luiz Jacintho da Silva, da Faculdade de Ciéncias
Médicas da Unicamp. A Organizagdo Mundial da Saude, por
sua vez, costuma utilizar a nomenclatura infec¢do
nosocomial (veja box ).

Entre partos e mortes

Os estudos sobre IH tiveram inicio no século 19, na atual
Austria, com o obstetra Ignaz Philipp Semmelweis.

Em 1846, Semmelweis foi trabalhar na Primeira Clinica

i
i
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Obstétrica do Allgemeine Krankenhaus, uma unidade que
ostentava uma péssima fama: a mortalidade das parturientes
por infec¢des puerperais era de trés a 10 vezes maior que as
da segunda unidade. Empreendendo um verdadeiro estudo
epidemioldgico, o obstetra acabou por descobrir, a partir do
episddio de um colega ferido durante uma necropsia, o real
motivo da mortandade: sua unidade era destinada ao ensino
de estudantes de medicina, que circulavam livremente entre
a enfermaria e a sala de autdpsia; na segunda unidade,
atendida por parteiras, isso ndo ocorria, o que explicava as
taxas mais baixas.

Em maio de 1847, Semmelweis tornou obrigatdria para todos
os médicos, estudantes e pessoal de enfermagem a lavagem
das méaos com solugdo clorada antes dos atendimentos. A
redugio dos indices de infecgdo foi drastica: de cerca de 12%
a pouco menos de 2%!

Também nao podemos esquecer a contribui¢do de Florence
Nightingale, que reduziu as taxas de mortalidade dos feridos
na Guerra da Criméia, em 1854, por meio de medidas
sanitarias na cozinha, lavanderia e quarto dos pacientes no
hospital.

Problemas domeésticos

Hoje, nosso conhecimento a respeito das IHs e da interagdo
entre o corpo humano e os microorganismos que o
colonizam aumentou exponencialmente.

Vivemos em equilibrio com bilhdes de seres vivos que
povoam nosso corpo e apresentam uma integragio ecologica,
“assumindo papel importante, colaborando em varias
fungdes vitais e até mesmo na defesa infecciosa’, explica o
infectologista Antonio Tadeu Fernandes em seu artigo “As

paGrécia
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infec¢oes dentro do &mbito hospitalar” O rompimento desse
equilibrio estd por tras da maior parte das IH. Sdo as infecgdes
enddgenas, causadas pela flora do préprio paciente.
Debilitado por uma doenga de base ou mesmo pela
administracdo de medicamentos que interferem em seus
mecanismos de defesa, o organismo da lugar a reproducéo
descontrolada dos microorganismos; ou ainda, a redugéo da
presenga de um microorganismo devido aos antimicrobianos
pode dar espago para a reproducdo descontrolada de outro.
“Uma parte consideravel das IHs sdo causadas por
microorganismos que, em condigdes normais, sdo incapazes
de determinar doeng¢a’, diz o Dr. Luiz Jacintho; 70% das IHs
sdo causadas pela flora enddgena.

Infecgoes enddgenas também podem ocorrer quando
microorganismos caracteristicos de umalocalidade ou 6rgao
sao introduzidos em outra — por exemplo, quando hd
contaminagao de drgdos internos por bactérias da pele —, ou
quando as caracteristicas peculiares da flora predispdem a
infec¢do, como é o caso das ISCs em cirurgias colorretais.
Por causa disso, sdo de dificil prevenc¢io (infec¢des néo-
preveniveis). “Esterilizamos os instrumentais, utilizamos
materiais de ponta, corretos e com técnica, cuidamos do
ambiente da sala cirurgica, temos profissionais qualificados
[...] e, mesmo assim, ainda temos o risco de infec¢ao’, afirma
a Dra.Yolanda Coppen Martin, enfermeira responsével pela
Comissio de Controle de Infecgdo Hospitalar do Hospital e
Maternidade Assungdo, em Sao Paulo.

A verdade esta la fora
Os outros 30% correspondem as infecgBes exdgenas. Aqui,
os agentes infecciosos sdo adquiridos através de
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procedimentos diagnosticos e terapéuticos, cirurgias,
profissionais de satde, visitantes, meio ambiente hospitalar
em si (ar, objetos, etc.) ou de um paciente a outro (infecgio
cruzada).

Quanto mais grave o paciente, mais vulneravel a aquisigao
de germes alienigenas, seja porque requer um niimero maior
de procedimentos invasivos, seja porque sua flora esta
alterada devido a medicagdo e teve sua resisténcia a
colonizagio afetada.

Também ¢ preciso destacar que tais germes sao
potencialmente mais virulentos do que seus parentes de fora
do ambiente hospitalar. Isso porque o inevitavel uso de
antimicrobianos nas institui¢ées de saude terminam por
selecionar os resistentes a eles, que transmitem seus fatores
de resisténcia aos descendentes.

O processo se desenvolve hd décadas. Os anos entre 1950 e
1970, segundo a propria OMS, foram a “idade de ouro” da
descoberta dos antimicrobianos. Muitos médicos acreditavam
que o problema das infec¢des estaria extinto, o que acabou
por estimular a sobreutilizacdo de antibiéticos, criando
microorganismos multirresistentes.

As infecgdes exdgenas sdo consideradas preveniveis, e a
responsabilidade dos profissionais é mais critica. “A origem
da maior parte delas [...] sdo os profissionais de saude, na
paramenta¢do inadequada, falha na execu¢do dos
procedimentos, desconhecimento dos meios de
contaminagio, esterilizacio deficiente de instrumental, etc”,
diz Elaine Regina de Souza Bueno, auxiliar em enfermagem
no setor de Centro de Materiais e Esterilizacdo e graduanda
do Curso de Enfermagem das Faculdades Integradas de
Jau, SP.
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Parametros e criterios
Portaria Mo m 2.616/98 infrogio hospitalar ¢ aquela“adquirida
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Méos que curam

Essa responsabilidade explica por que, desde os tempos de
Semmelweis e Nightingale, uma coisa permanece funda-
mental no controle e prevengdo das IH: a higiene das méos,
Orgaos que se constituem em veiculos eficazes de transmissio
(vejabox).

A descontaminagdo das méos apresenta variagoes de acordo
com os procedimentos e o risco de aquisi¢do de infecgdo do
paciente. Dessa forma, avaliar os riscos e categorizar os
pacientes pode ser muito util - e a idéia deve ser estendida
ao cuidado com as roupas e com os equipamentos. A higiene
pessoal do profissional deve ser um item de preocupagio.
Na obra “Prevencio de infec¢des adquiridas no hospital:
um guia prético’,a OMS oferece dois exemplos de abordagem,
que reproduzimos a seguir. O primeiro diz respeito a
categorizagdo do risco de infecgdo. O segundo, as medidas
de assepsia apropriadas.

O trabalho adequado da enfermagem, adotando as normas
recomendadas, é essencial no combate, controle e preven¢ao
de THs.“A importancia é quase total [...]. O profissional de
enfermagem é quem manipula o paciente no dia-a-dia e
quem o prepara para os diferentes procedimentos. O
controle da TH é essencialmente uma drea de atuagiao da
enfermagem’, diz o Dr. Luiz Jacintho.

Enfermagem em foco

Os profissionais de enfermagem também se constituem
em pegas-chave no trabalho de vigilancia sanitaria e
epidemioldgica necessario ao combate as IHs.

Segundo a Dra. Yolanda Martin, a vigilancia sanitéria, dentro
do ambito das IHs, estabelece “o que fazer quanto ao fluxo

= el

puder ser relzdonada com 2 imtemaiao ou peocedimentos hospitalares”

de materiais, de pessoas, como higienizar dreas, materiais,
realizar a esterilizacdo e desinfec¢do de materiais e instrumentais”
O trabalho é conjunto com o da vigilancia epidemioldgica,
que pde em evidéncia o mapeamento dos casos de IH: quais
sd0 os microorganismos e infec¢des mais prevalentes
(endemias), taxas de incidéncia, investigagdo de surtos
(epidemias), notificagdo de doengas, etc.

“O enfermeiro desenvolve as a¢des de vigilancia ativa,
orientacdo, visitas técnicas, treinamentos, reciclagens, agdes
em conjunto com as equipes do servigo hospitalar, atividades
estatisticas (taxas, relatérios, analises criticas, etc.),
acompanha protocolos, avalia materiais e sua documentagio
de acordo com a recomendagdo do Ministério da Saude.
Conversa com fornecedores, equipe de compras, de
padronizagdo de materiais e equipamentos e laboratdrio”,
esclarece a enfermeira.

No artigo “Infec¢do hospitalar nos hospitais-escola: uma
analise sobre seu controle”, Milca Severino Pereira, Tokico
Murakawa Moriya e Elucir Gir argumentam que as
anotacdes do Processo de Enfermagem ja sao fontes
interessantes na vigilancia e combate as infec¢des, fun¢io
por exceléncia de uma CCIH - Comissdo de Controle de
Infec¢do Hospitalar.

Comissdes e servicos

Instituida no Brasil por meio da Portaria n° 196/93 do MS, a
CCIH é um 6rgao multidisciplinar composto por membros
de nivel superior.

A partir de 1992, com a Portaria n° 930 do MS, a CCIH viu
sua importancia aumentar. A portaria instituia o Programa
de Controle de Infec¢dao Hospitalar, e, em 1997, com a Lei
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Federal n° 9.431, tanto o Programa quanto a CCIH
tornaram-se obrigat6rios nos hospitais.

Hoje, a Portaria n° 2.616/98 estabelece os critérios mais atuais
para o diagnostico e combate das IHs, além de orientar os
trabalhos da Comissdo, reforcando seu cardter
multidisciplinar.

Uma CCIH ¢é composta por dois tipos de membros: os
consultores, representantes, no minimo, dos servigos
Médico, Enfermagem, Farmacia, Microbiologia e
Administragao; e membros executores, que representam o
SCIH - Servico de Controle de Infeccio Hospitalar e sdo
responséveis pelas acdes programadas de controle das THs.
Entre os membros executores, um deve ser preferencialmente
enfermeiro.

Desafios

Apesar disso, nem tudo sdo rosas. Em seu ja citado artigo,
que investigou o trabalho das CCIHs em 110 hospitais-
escola de 21 Estados brasileiros, Milca Pereira et al, chamam
a atengdo para o fato de que nem todas funcionam ade-
quadamente.

Em seis desses hospitais, sequer havia uma CCIH. Nos
demais, em um universo de 81 institui¢oes, foram relatadas,
com indices expressivos, dificuldades em operacionalizar
programas de controle na lavanderia (70,37%), central de
esterilizacdo (46,91%) e até centro cirdrgico (50,61%).

Gpg———

Além disso, a literatura refere um grau de comprometimento
deficitdrio com a questdo. Muitas vezes, o controle e
prevencio das IHs é entendido como exclusividade dos
profissionais da CCIH. “E um complicador. Nio h4
prevenc¢io ou controle de infec¢do se ndo houver um
trabalho em conjunto’, afirma a Dra. Yolanda Martin.

O Dr. Luiz Jacintho aponta outro inimigo, a rotina:
“Procedimentos realizados dia apds dia, muitas vezes
simples, ndo parecem representar uma ameaga, mas sio’. O
médico também cita fatores como deficiéncia de
equipamentos e falta de informagao e treinamento.

De fato, na formacéo académica do enfermeiro, “o contetido
sobre o tema ¢ abordado de forma bésica [...], e isso devia
ser melhorado’, analisa a graduanda Elaine Bueno.

A enfermagem tem uma enorme contribui¢do na redugio
histdrica das IHs — mas a medida que novos tratamentos e
tecnologias propdem novos desafios, faz-se necessaria a
superagdo constante, rumo ao aprimoramento profissional.

Para saber mais
www.projetodiretrizes.org.br/projeto_diretrizes/065.pdf
www.opas.org.br/gentequefazsaude/bvsde/bvsacd/cd49/
man_oms.pdf

www.ccih.med.br

www.apecih.org.br

www.abih.org.br
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Parceria entre Secretaria do Estado de
Saude e UNIFESP consequem financia-
mento para teste de vacinas a partir
deste ano

epois de mais um dia Mundial da Luta Contra
D AIDS, ocorrido em dezembro do ano passado,

0 Brasil tem muito o que comemorar: os hospitais
da Secretaria do Estado da Saude e da Universidade
Federal de Sdo Paulo - UNIFESP véo testar por sete
anos vacinas contra a AIDS. “A epidemia de AIDS
atinge atualmente todas as regides do mundo. Apesar
dos avangos no tratamento de pessoas vivendo com
HIV/AIDS, a maior esperan¢a a longo prazo para
controlar a epidemia é o desenvolvimento de uma
vacina preventiva anti-HIV que seja segura, eficaz e
acessivel a todos (baixo custo e de facil adminis-
tragdo)”, revela Sirlene Caminada, enfermeira, mestre
em Epidemiologia e coordenadora da Unidade de
Pesquisas de Vacinas anti-HIV do Centro de Refe-
réncia e Treinamento em Doencas Sexualmente
Transmissiveis e AIDS-CRT DST/AIDS de Sao Paulo.
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Segundo ela, muitas doengas como a variola foram
eliminadas do continente americano por causa das
vacinas. “Nossa perspectiva é que as vacinas conta a
AIDS também déem esse resultado no futuro’, explica.
“Realizar os testes de vacina contra a AIDS no Brasil
¢ fundamental, pois assim podemos assegurar que os
produtos pesquisados tenham dados da populagio
brasileira. Normalmente, encontram-se diferencas
genéticas entre as populagdes do mundo, que podem
causar reagOes diferentes em cada pais com relagdo
as vacinas. Por isso, com os estudos feitos no pais,
podemos fabricar vacinas especificas para nossa
populagdo”, relata Gabriela Calazans, educadora
comunitaria da Unidade de Pesquisa de Vacinas Anti-
HIV do CRT/AIDS do Estado de Sao Paulo.

Desde 1996, o Centro estava envolvido em pesquisas
sobre medicamentos contra a AIDS. Em 2001, ele foi
convidado a participar da rede HVTN (HIV Vaccine
Trials Network) — Rede de Vacinas e experiéncias com
HIV, grupo internacional que retne certa de 30 centros
de pesquisas do mundo inteiro para facilitar o
processo de testes preventivos com vacinas contra o
HIV/AIDS. “Foi nesse ano que come¢amos a nos
estruturar para realizar testes com vacinas’, diz




Calazans. Porém, apenas em 2005, com a publicagdo
do edital para financiamento das pesquisas, o CRT -
DST/AIDS e UNIFESP fizeram uma parceria e
conseguiram vencer a concorréncia com outros or-
gaos de todo o mundo, garantindo assim os testes
em Sdo Paulo. “As duas institui¢oes sio muito proxi-
mas, porém com algumas caracteristicas proprias.
Avaliamos e decidimos fazer a fusio, com cada uma
oferecendo o que tinha de melhor. Por ter uma unidade
de pesquisa mais estruturada, o CRT vai servir como
base do estudo e a UNIFESP vai contribuir com o

potencial dos laboratdrios, que sao mais sofisticados”,
conta.

Enfermeira Sirlene Caminada, coordenadora da Unidade de Pesquisas de Vacinas
anti-HIV do Centro de Referéncia e Treinamento em Doengas Sexualmente
Transmissiveis e AIDS - CRT DST/AIDS de Sao Paulo

O patrocinio dos testes contra AIDS nos dois 6rgaos
sera de institutos de saude dos Estados Unidos, que
enviardo a vacina para teste no Brasil, sempre sem
perigo algum para os voluntdrios. As pesquisas em
Sao Paulo ja comegam no inicio de 2007.

Com os testes realizados por sete anos, a iniciativa
podera realizar também estudos de vacinas e ensaios
clinicos (experimentac¢ao com seres humanos), a fim
de salvar milhares de vidas. Isoladamente. “As vacinas
primeiramente serdo testadas em laboratdrio, depois
em animais, com dura¢do de dois anos. Comega-se
entdo a primeira fase do estudo, que analisara se o
produto é seguro (que dura de um a dois anos).
Havendo bons resultados, comeca-se a avaliacdo da
resposta do sistema imunoldgico, com trés anos de
dura¢io e s6 entdo se faz a pesquisa para ver se as
vacinas funcionam ou néo. Essa ultima fase é a mais
demorada, dura de trés a cinco anos e envolve
milhares de pessoas”, explica Calazans. Segundo ela,
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ha no mundo apenas um tnico estudo que esta sendo
finalizado. “E importante dizer que sem esses estudos,
nao haverd vacinas contra a AIDS”, ressalta.

Enfermagem X AIDS

Enquanto as vacinas sdo experimentadas e nao ha
resultados efetivos, milhares de profissionais de
enfermagem lidam todos os dias com pacientes HIV
positivos em hospitais, postos de saude, clinicas etc.
As areas de atuagdo para a enfermagem em atividades
relacionadas a epidemia de HIV/AIDS sao muitas:
prevencdo, assisténcia, epidemiologia e pesquisa.O
profissional de enfermagem, como para todas as
outras doengas, tem papel fundamental na assisténcia
aos portadores do HIV e aos doentes com AIDS”,
analisa Sirlene Caminada, enfermeira.

De acordo com a profissional, desde o inicio da
década de 80, quando surgiram os primeiros casos
de AIDS em Sao Paulo, os profissionais de enfermagem
tém enfrentado, em conjunto com a equipe de saude,
os varios desafios apresentados por esta epidemia.
“Uma boa formacido e o conhecimento sio fun-
damentais para que o profissional possa atuar de
forma segura e competente, atendendo as neces-
sidades dos portadores de HIV e dos doentes de
AIDS’, aponta.

No mundo
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biblioteca de enfermagem

Obra analisa o ato de cuidar
de pacientes com cancer

Em “O cuidar em oncologia’,
asautoras Regina Célia Popim
e Magali Roseira Boemer
buscam referéncias na lite-
ratura para melhor com-
preender o cotidiano dos
profissionais da saude, em
especial dos enfermeiros, no
trabalho com doentes onco-
l6gicos

ato de cuidar em oncologia

nio se restringe a apenas

cuidar de pacientes com
céancer. Trata-se de um trabalho social
que envolve a equipe de enfermagem,
os individuos adultos portadores de
cancer e seus familiares, dentro do
contexto médico-hospitalar da
internagio. Regina Popim e Magali
Roseira Boemer usam, em seu
trabalho, o referencial tedrico-meto-
dolégico da fenomenologia social de
Alfred Schiitz para compreender
melhor asitua¢io vivida em internagio
num hospital oncolégico, avaliando
as relagdes entre enfermagem,
pacientes e seus familiares. E uma
abordagem nova e original, que faz
refletir o trabalho da enfermagem
como uma atividade social que se volta
para o sujeito como pessoa situada
num contexto social. Uma inves-
tigagdo séria e cientifica do conhe-
cimento deve satisfazer ao principio
da auséncia de pressupostos. Para
tanto, as autoras foram ao fendmeno
do cancer vivido por adultos em
situacdo de internacdo hospitalar,
“suspendendo” todo juizo a priori ou
tomada de posi¢do de tudo aquilo que
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seria dado como “natural” nessa
situagdo. O esforco da suspensdo
consiste numa atitude que permite nos
fornecer os meios para que os “fend-
menos se mostrem e falem de si
mesmos’, ou seja, que realizemos o esfor-
¢o de nos voltar para “as coisas nelas
mesmas’, para que “a coisa me seja dada
em pessoa’, isto é, como presenca
imediata dela mesma face a nossa

Riapra Cli Magen a
Mapd Lag ru boamwr

[arrzen » paragaat o

consciéncia. Essa correlagio indissociavel
do polo sujeito (noesis) e do pdlo objeto
(noema), permite descrever, compre-
ender e analisar a experiéncia da enfer-
magem no ato de “cuidar” do individuo
portador de cincer em situagido de
internagdo hospitalar. O mundo
cientifico, visto como “obra espiritual
do homem’, tem o seu interesse tedrico
sobre os homens como pessoas, sujeitos
que vivem sua vida buscando realizagdo
de fins e projetos, de obras socio-
culturais. Por isso a vida pessoal é
“nossa’, na medida em que ela toma
uma “forma comunitaria”. Partindo
dessa premissa, Regina Popim e Magali

Roseira Boemer mostram que o
trabalho de “cuidar” em oncologia ndo
é s6 o de “cuidar” de pessoas indivi-
duais.Trata-se de um trabalho social,
um trabalho comunitario que envolve
enfermagem, individuos adultos
portadores de cincer e seus familiares
no contexto médico-hospitalar da
internagdo. Nesse sentido, este trabalho
inserese no contexto do que vem sendo
desenvolvido pelo grupo de enferma-
gem coordenado pela professora
Florence Tocantins — que pesquisa
Saude Coletiva e Satide Publica, a partir
da fenomenologia de Alfred Schiitz,
tendo como enfoque na linha de
pesquisa o tema Enfermagem e
Sociedade, ou ainda,’o agir humano no
mundo da vida”

Regina Célia Popim é doutora em
Enfermagem pela Escola de Enfer-
magem de Ribeirao Preto/USP.Traba-
lhou por dez anos na area de Oncologia
Clinica na capital paulista. E professora
da Faculdade de Medicina de Botucatu/
Unesp, desde 2002.Atua no Programa
de P6s-Graduagao em Enfermagem -
Mestrado profissional, no Departa-
mento de Enfermagem na FMB/Unesp
e, Especializagoes em Enfermagem
Oncologica do Centro Universitario Sdo
Camilo/SP. Magali Roseira Boemer ¢é
professora Livre-docente da Escola de
Enfermagem de Ribeirdo Preto da
Universidade de Sdo Paulo/USP. Atua no
Programa de Pés-Graduagao na mesma
instituicio. E Professora colaboradora
nas Universidad de Concepcion — Chile
e Universidad de Guanajuato — México.

Informagdes:

www.editoraunesp.com.br




Selecao Cultural

Livros
Ensaios sobre a lucidez
José Saramago
Ciadas Letras
Grande Sertéo: Veredas -
Edicdo Comemorativa - Com DVD
Rosa, Jodo Guimaraes
Nova Fronteira

Neve
Pamuk, Orhan
Ciadas Letras

Roberto Carlos em Detalhes

Paulo César Araujo
Planeta

Meu tio matou um cara
Brasil, 2004
€omédia, 87 min

Cronicas de Narnia: O Ledo,
a Feiticeira e o Guarda-Roupa
EUA, 2005

Fantasia - Aventura, 140 min

A casado lago
EUA, 2006
Romance, 98 min

Johnny & June
EUA, 2005
Drama - Biografia, 136 min

Exposicoes
Acervo virtual

Museu de Arte Contemporanea da
Universidade de SaoPaulo (MAC USP)
tem em seu acervo cerca de 8.000
obras, entre 6leos, desenhos,
gravuras, esculturas, objetos e
trabalhos conceituais, constituindo
grande patriménio cultural com
decorréncias sociais nacionais e
inter-nacionais.

Acesso o site: www.macvirtual.uspbr

Herddoto Barbeiro

Maos -
limpas ‘ *

Herddoto Barbeiro

mais importante operacao de combate a corrup¢ao e a madfia na Itdlia ficou

mundialmente conhecida como Operagao Maos Limpas. A repercussao dessa limpe-

za foi de tal ordem que foi tomada como exemplo em varios paises do mundoea
acdo do poder judicidrio italiano foi estudada e propagada como uma formula eficiente de
combater uma praga mundial. E verdade que no meio dessa acdo o juiz Giovanni Falconi foi
assassinado e o seu exemplo glorificado como um herdi no combate ao crime organizado. Até
mesmo no Brasil se falou uma ou outra vez de se repetir por aqui uma Operacao Méos Limpas,
mas aidéia nao vingou. Seria preciso uma operagao de maos, braos, pernas, térax, abdome,
e principalmente cara limpa e vocé héd de concordar que é muita coisa para um povo que
ainda engatinha no combate a corrupgdo e outras safadezas nacionais. A pendltima, uma
vez que a dltima ninguém sabe, foi a tentativa da mesa da Cdmara dos Deputados aprovar
uma resolucao que afastaria de vez os deputados reeleitos suspeitos de ser sanguessugas e
mensaleiros da ado de investigagdo da Comissdo de Ftica. 56 ndo passou, apesar de ter sido
urdida na calada da noite e no fim do ano legislativo, porque a midia e muitos cidadaos
pressionaram e encheram paginas de jornais e as caixas postais dos deputados com e-mails.
Desta escapamos, mas do aumento dos saldrios ndo. £ sempre assim, deixam para o apagar
das luzes do ano legislativo porque vem o recesso e 0 povo esquece. Agora os parlamentares
vao nos custar 15 saldrios de 24 mil reais e tudo o mais que tem dinheiro. Cada um deles vai
nos custar uns 110 mil reais por més. Multiplique por 513 deputados e 81 senadores. E verdade
que a democracia vale bem mais do que isso,mas nao é assim que se aproveita da pouca
participacdo cidada.Enfim, vai faltar dgua, sabao e muito leo de peroba em Brasilia.
Voltando as maos limpas, conta-se que certa vez o génio Pasteur teve que implorar para que
0 médico-parteiro que atendia sua filha lavasse as maos e trocasse seu avental antes de
atendé-la. Essa historia sempre era contada nas aulas de ciéncias das escolas para alertar que
o grande cientista levava muito a sério 0 ato de lavar as maos. Alids esse é um dos habitos de
higiene que primeiro se aprende na infancia , ensinado pelos pais e é repetido ao longo da
vida. Uma coisa tao simples e taoimportante. Imagine se um cozinheiro nao lavasse as maos,
aameaca que representaria ao contaminar os alimentos. Ainda assim, os servicos de higiene
plblica educam e fiscalizam os restaurantes porque ndo lavar as maos é uma praticacomum.
Porisso chegam ao exagero de exigir que haja um lavatdrio na cozinha sé para lavar as maos
e isso ndo pode ser feito na pia onde se preparam os alimentos. Sem duvida é impossivel
cozinhar sem lavar as maos todo o tempo,mas os chefs reclamam que nem todos tém o
mesmo cuidado e por isso é preciso insistir e educar sempre. Como vocé se sentiria em um
restaurante como esse?
As maos podem contribuir para que a infeccdo hospitalar seja muito mais freqiiente? Essa
pergunta pode ser respondida por profissionais que vivem em hospitais e ndo por mim que
sou leigo também neste assunto. Contudo, entrevistei recentemente um especialista e ele
disse que a infeccao tambhém tem como causa as maos e mais do que isso, o fato de que nem
todos lavam as maos com afreqiéncia e o cuidado necessarios. Os profissionais de enfermagem
tém ampla consciéncia da importancia desse cuidado e do perigo que a falta de higiene
pode provocar em um hospital, e por isso sdo agentes importantes no processo de educagao
de todos os que ali trabalham da importancia e da necessidade desse cuidado. Todos temos
que aprender a lavar as maos todo momento, tanto na drea da satide, como na cidadania.
Umaacdo é material e outra é moral. Adgua e 0 sabao sao necessarios paraimpedir a propagagao
das doencas e a lavagem politica depende somente da nossa vontade de mudar a cara do
N0Ss0 pais.
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————————NotaseEventos

Eventos

11 e 12 de abril

V Forum de Pesquisa em Enfer-
magem

Local: Escola de Enfermagem da USP
Publico Alvo: estudantes de
graduacio e pos-graduacgdo na area
de sadde, profissionais da 4rea de
saude.

informagdes: (11) 3061-7531
www.ee.usp.br

18 a 20 de abril de 2007

VI Simp6sio Tendéncias em
Processos de Esterilizacdo para
InstituicGes de Saude

Tema Central: Construindo uma
Pratica de Relagdes utilizando-se de
um Saber Tecnolégico

Local: Centro de Convengdes
Pompéia Av. Pompéia, 888

Sao Paulo - SP

informacdes: (11) 3259-0324 /
3259-4671
www.pimentelassociados.com.br

20 e 21 de abril de 2007

Il Congresso Meédico e |l
Congresso de Enfermagem
Unimed Paulistana e Hospital Santa
Helena

Tema: “Prevencdo e Tratamento de
Complicagdes Clinicase Cirargicas”

INTE
EEBR i)

RUA TREZE DE MAIO, 1663

VPRI 5T R TR0 NERGLD R PR RN T
HETRP T LR R DT L

FONES: (11) 32537665
32535048 - 32536042

Site: WWW.intesp.com. br
e-mail: intespi@globo.com.br

Local: Hotel Renaissance

Sao Paulo - SP

Informagdes: (11) 3340-8255 /
3340-8027

26 e 27 de abril de 2007

Nursing - 5° Congresso

Brasileiro - 2007

Tema: Tecendo Rede: Entre o
Empirico e a Ciéncia na
Enfermagem

Local: Universidade Anhembi
Morumbi - Campus Brés - R. Dr.
Almeida Lima, 1134

Sao Paulo - SP

Informagdes: (11) 4195-8591

www.nursing.com.br

12 a 15 de junho

V111 Congresso Brasileiro de
Qualidade

Adh"2007 —Hospitalar

Local: Expo Center Norte
Informagdes: www.scamilo.edu.br/
adh/

24 a 26 de novembro de 2007

4° CABESE - Congresso Brasileiro
de Especialistas em Enfermagem
Local a ser definido

Informagdes: (11) 50423428

www.artein.com.br

Hepatite na Web

De acordo com estimativas da
OMS (Organizagdo Mundial da
Saude) mais de 600 milhdes de
pessoas no mundo inteiro estdo
infectadas com o virus das
hepatites B ou C. Aqui no Brasil
os numeros também preocupam,
ja sdo mais de 5 milhdes de
portadores. Para se ter uma idéia
s a hepatite C ja atinge 5 vezes
mais brasileiros que a AIDS.
Como age silenciosamente, a
doenga raramente provoca
sintomas.

Cerca de 90% dos infectados nao
sabem que estdo com hepatite.
Sem dar sinais, a doenca pode
evoluir para quadros graves, como
cirrose ou cancer, sem que 0
paciente perceba o risco que ela
representa para sua saide. Para ter
acesso a estas e outras informagdes
sobre a doenga, foi criado o site:
www.hepatitec.com.br.

O endereco eletronico traz dados
sobre prevenc¢do, formas de
contagio, diagnostico e trata-
mento das enfermidades. Além
disso, o site conta com a parti-
cipagdo de médicos especia-listas
que esclarecem as duvidas dos
visitantes.

Fonte: maquina de noticias

VEIA O QUE TEMOS PARA FAZER VOCE CRESCER ™!

CURSOS DE ESPECIALIZACAO EM APH, INSTRUMENTACAO CIRURGICA E
CME, UTI ADULTO E PEDIATRICA E ENFERMAGEM DO TRABALHO.

CURSDS DE APRIMORAMENTO PROFISSIONAL EM DIVERSAS AREAS
HABILITACAO PROFISSIONAL EM TECNICO DE ENFERMAGEM

MODULD | - AUXILIAR DE ENFERMAGEM | MODULO |1 - TECNICD DE ENFERMAGEM

MATRICULAS ABERTAS



COREN-SP em seu papel de responsabilidade social na questdo da deficiéncia fisica

1. Por lei, toda empresa com mais de 100 empregados, é obrigada a ter, em seu quadro de funcionarios, portadores de
deficiéncias fisicas.

2. Como esta legislagdo ¢é recente, muitas empresas estao sendo pressionadas pelo Ministério Publico e DRTs, e tém
encontrado enormes dificuldades por nao terem como cumprir tais determinagdes legais.

3. Por outro lado, temos profissionais que apresentam deficiéncias fisicas desempregados e sem acesso ao mercado.

Por isso, o COREN-SP percebendo esta situagéo e ciente de sua responsabilidade social, decidiu ser um instrumento
facilitador nesta questdo.

Assim, a partir de agora, todo profissional de enfermagem portador de deficiéncia fisica reconhecida em lei, entre as
quais, destacamos a audigdo, visio, fala, locomogio, manipulacio, ostomia e nanismo, podera ser cadastrado, facilitando
o0 seu acesso ao mercado de trabalho.

Atenc¢do: ninguém é obrigado a ser cadastrado, se assim manifestar.

O cadastramento pode ser realizado através do site www.corensp.org.br.
Fonte: COREN-SP

Usuarios de drogas usam menos preservativos e
subestimam riscos

Chega ao Brasil nova opgdo de tratamento para

cancer de pulmao, prostata,

figado e outros tumores de grande mobilidade de contaminacédo por HIV

Hospital Israelita Albert Einstein é a primeira Pesquisa da UNIFESP mostra que, além de ter maior
instituicdo na América do Sul a oferecer numero de parceiros

Radioterapia Guiada por Imagem, técnica de alta e relagdes sexuais, os usuarios de drogas nao acreditam
precisdo que possibilita maiores doses de radiagdo na possibilidade de infec¢do pelo HIV e menosprezam a
as células tumorais, sem lesar os tecidos sadios que importancia de realizar testes periddicos para
ficam em volta dos tumores. diagnosticar a doenga.

Fonte: assessoria de imprensa Albert Einstein Fonte: Assessoria de imprensa UNIFESP

Qualidade IPESSP - Instituto de Pesquisa e Educacao em Saude de Sao Paulo

Pos Graduagdo Lo Sensu Especializagho - Extenséo a Domingos
 Enfermagem em Oncologia e Transplante de EagaHoﬂMllnms-MH:ﬂﬂﬂsﬂm

Medula Ossea
* Pesquisa Clinica * Coleta de Materiais Biologicos - 16 h - Aulas Praticas
+ Enfermagem om Hematologia @ Hemoterapia * Enfermagem em Quimioterapia
¢ Interpretagio do Hemograma e Mielograma para
* Tratamento de Cateteres Centrais e

W lpesspcam b [Erber s Eitagle en Malod Chmess s Cominngii]
AL Fone | fax: 08545604 | 308845792



Enfermeira desenvolveu trabalho
inédito sobre adoenca, detectada

principalmente naraca negra

Em 1993 a enfermeira Berenice Assumpgao conheceu
uma crianga de 10 anos com diagndstico recente de
anemia falciforme. Passou acompanhar essa familia
na busca de recursos médicos. Sé entao pode entender
a magnitude do problema e o quanto os profissionais
de satde estdo despreparados para reconhecer, prestar
assisténcia e dar apoio aos familiares e pessoas com
essa enfermidade. Isso fez com que assumisse a
militdncia nessa area. Para isso reuniu pessoas e
familiares com essa doenca; buscando conhecimento
tanto no Brasil como em centros especializados nos
Estados Unidos e Jamaica, onde foi enfermeira
residente durante trés meses; produzindo material
informativo - a cartilha “Anemia Falciforme um
problema nosso” , desenhada a mao por ela mesma,
com o objetivo de difundir informagdes sobre a doenga,
orientando as pessoas para exigir o exame em recém-
nascidos e, sobretudo, lutando por politicas publicas.
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Em 1997 formou a Associa¢do de Anemia Falciforme
do Estado de Sao Paulo - AAFESP que orienta
portadores da doenga sobre esse tipo de anemia e da
atendimento juridico e ambulatorial. A Associagdo ja
atendeu, desde sua fundagdo, 15 mil beneficiarios
diretos. Nesse mesmo ano consegue a primeira
legislagdo brasileira a tratar da inclusdo dessas pessoas
no Sistema Unico de Satde - Lei 12.352/97 para o
municipio de Sdo Paulo - sendo essa mesma Lei
sancionada em varios municipios e estados. Preocupada
de informar diferentes publicos, decodifica a linguagem
cientifica e produz os primeiros materiais informativos
e educativos sobre a enfermidade. No ano seguinte
Berenice conseguiu que o exame para detectar a anemia
falciforme fosse incluido no teste do pezinho de recém-
nascidos na cidade de Sdo Paulo. Quatro anos mais
tarde, essa determinagdo passou para ambito nacional
e a Lei, decretada em 2001, vale hoje para 12 Estados.

Entenda a anemia falciforme

A anemia falciforme é uma importante doen-
¢a hereditaria, de maior predominancia no mundo, que
atinge majoritariamente os descendentes de africanos.
Isso ocorre devido a uma mutagao genética surgida




na Africa hd milhares de anos. Nesta doenga genética,
os globulos vermelhos, devido a uma anormalidade
na molécula de hemoglobina, perdem a forma discdide,
enrijecem-se e deformam-se, assumindo a forma de
foice. Os globulos deformados, alongados, nem sempre
conseguem passar através de pequenos vasos,
bloqueando-os e impedindo a circulagdo do sangue
nas areas ao redor. Como resultado causa dano ao
tecido circunvizinho e provoca dor. O curso da doenca
é varidvel, podendo ser fatal. H4 doentes que
apresentam problemas sérios com mais freqiiéncia e
outros tém problemas esporadicos de saude. Se ndo
tratada a doen¢a pode matar 25% das criangas com a
doenca, antes dos 5 aos de idade.

Nio se pode confundir trago falciforme com doenca
falciforme. Sdo duas condi¢des diferentes. Traco
falciforme é a pessoa que herdou de um dos pais, apenas
um gene da enfermidade conhecido com gen HbS, . Essa
pessoa nio é doente, deve ser orientada corretamente
a respeito dessa condi¢do genética e também
informagdes em relagdo a vida reprodutiva, isto é, caso
venha a se unir com alguém que sem saber tenha essa
mesma condi¢do genética, esse casal tera 50% de chance,
a cada gestagdo, em ter filhos com a doenga na sua
forma grave.

Doenga falciforme especifica uma patologia na qual,
pelo menos, uma das hemoglobinas é do tipo S, tais
como HbSS, HbSC, HbSth. A anemia falciforme HbSS
¢ a mais freqiilente no Brasil é apresenta maior
gravidade clinica.

A doenga falciforme e suas complicagdes clinicas tém
niveis hierarquizados de complexidade numa continua
intercalacdo entre periodos de bem estar ao de
urgéncia e emergéncia podendo comprometer a vida
funcional, escolar e dos relacionamentos.

Em cada momento a enfermagem terd atuacio
diferente no cuidar. No ambulatério de Enfermagem
da AAFESP, através da consulta com uma enfermeira,
trabalha-se com a familia, uma vez que a maior parte
dos associados sdo criangas e adolescentes. O trabalho
¢ focado na educagdo para a saude, visando um
convivio mais positivo com a doenga. Quanto mais a
crianca e a familia aprenderem a reconhecer e afastar
as energias toxicas que potencializam as enfermidades
maior ¢ a possibilidade de prolongar os periodos de
cura.

o

Enfermeira Berenice Assump¢ao
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Agua somente
para matar a sede

Thais Iervolino

Estudo hispano-americano revela que a ingestao de H,0 em exagero pode causar

problemas a satde

Em média, uma MUIN@T deve
ingerir cerca de 2,7 litros e um

homem aproximadamente
3,7 de liquido por dia

4 milhoes de anos, as primeiras formas de vida

surgiram em um ambiente rico em dgua. Bactérias,

fungos, plantas e animais das mais variadas espécies
necessitam dela para sobreviver e nds, seres humanos,
somos constituidos em aproximadamente 70% de dgua.
Sem essa substancia essencial a vida no planeta seria
praticamente impossivel. Porém, a dgua também pode
causar danos a saude. Um estudo desenvolvido entre o
Centro Superior de Investiga¢des Cientificas da Espanha
e o Instituto de Medicina dos Estados Unidos afirma que,
se consumida em excesso, a dgua faz mal ao organismo e
pode causar a chamada intoxicagio hidrica.

Dois litros por dia

Agua para manter o corpo saudavel, emagrecer e matar a
sede. Todos esses conceitos populares, divulgados com afinco
na televisio, revistas e em outros meios de comunicagio
ajudam a pensar que quanto mais se consome agua, melhor.
Contudo, os cientistas dizem que essa antiga formula esta
errada. Segundo eles, apesar de haver recomendagdes paraa
quantidade didria que o organismo necessita, ndo ha
nenhuma base cientifica que possa afirmar que um ser
humano requer diariamente oito copos de agua (o que
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equivale a dois litros). Essa quantidade foi determinada ha
cerca de quinze anos, depois que estudiosos constataram
que um adulto saudavel, de porte médio, tem uma perda
diaria de dois litros. Na verdade, dependendo da pessoa e
do seu estilo de vida, essa quantidade é prejudicial.
Sobrecarregam os rins e causam a eliminagio excessiva de
sais minerais, principalmente s6dio e potassio, essenciais
para o equilibrio orgénico.

A pesquisa afirma que, em média, uma mulher deve ingerir
cerca de 2,7 litros e um homem aproximadamente 3,7.
Mas, nessa quantia entram todos os tipos de bebidas e até
os alimentos. As frutas lideram o ranking, seguidas de
verduras, legumes e carnes. Um bife acebolado de 100
gramas, por exemplo, tem 71% de d4gua. O estudo também
adverte que é necessario considerar a temperaturaambiente
e o tipo de atividade didria (pratica de exercicios, por
exemplo). S6 é recomendével uma quantidade maior de
liquido para atletas de alta performance, que suam demais,
e para pacientes que sofrem de pedras nos rins.

A corrida
Tendo como experiéncia a maratona de Boston de 2002,
os cientistas espanhois e americanos confirmaram o perigo



do excesso de consumo de dgua. De acordo com o estudo,
488 atletas foram submetidos a um exame de sangue antes
e depois da corrida. Dos que fizeram o teste e chegaram a
meta a beira de um desmaio, cerca de 65% tinha baixo
nivel de sddio por ter bebido dgua demais.

Para aquelas pessoas que tomam bastante dgua para ficar
em forma, eis a ma noticia: d4gua ndo emagrece. Os
cientistas confirmam muitos dos conhecidos beneficios
dadgua, tais como o fortalecimento de pele, unhas e cabelos
porque hidrata e permite a eliminagio de toxinas. Porém
alertam para o perigo desse mito e o destacam como uma
das causas para o aumento da anorexia, ja que nesses casos
as pessoas substituem os alimentos por dgua.

Segundo o estudo, as pessoas que tém pouco peso possuem
uma tendéncia a intoxica¢do pois a redugio de sddio
abaixo do limite provoca tremores, confusdo, perda de
memoria e pode haver colapso e morte.

Quando o individuo ingere agua em excesso, as células do
cérebro reagem de forma anormal e, como hd mais liquido
do que o corpo necessita e estd acostumado, os rins
demoram mais tempo para filtrar o sangue. Até a absor¢éo
da dgua ser completada, as células incham e podem levar a
transtornos nervosos,coma e morte. A OMS (Organizagio
Mundial da Saude), cerca de 0,5% e 1% das mulheres de 14
a 25 anos que tém anorexia possuem , ha transtornos
psiquicos, infecgdes graves, inflamagdes intestinais. Pessoas
que possuem doencas cardiacas também devem controlar o
consumo de liquidos a fim de resolver algumas complicacdes
associadas a suas doencas. Especialistas afirmam que a
ingestao em excesso de dgua pode causar edemas a pessoas
com problemas cardiovasculares.

O excesso de agua no corpo também leva a alteragdes da
consciéncia, nas quais a pessoa age como se estivesse
embriagada. Esse quadro é chamado em medicina de
intoxicagdo hidrica. Além de raro (é muito dificil alguém
consumir voluntariamente uma quantidade tdo grande de
agua - cerca de 20 litros), ele costuma acometer especialmente
alguns pacientes com certos tipos de doengas psiquidtricas.

90% da populagao brasileira .
tem acesso 2 agua potavel

[ acoeda dam o Relitéim de Desenvablimen o Haidans - RIIE,
divulgads pelo Programa das Haghes Unidas para o Desemesly
g e nevernben do ano passada, aprsdimadaments 90% dos
L1 Brasileires tem acesso & dgua pativel.
0 ADH 2006 aponta que & propan s de Brasieeod cm Jcessa
agea potireel aumentou de B3% para 90% entee 1990 & 1004, 0
maanin deismu o pals perio da meta de elever o indicador pan
91, 5% estabelecida peles Objetivas de Deermebaments des
Mikiniz uma série de metas snooeonbmicas gue oy palses-
mimibnos da 08U 52 compeometeram 3 abngiraté 2015,
Apacar da egiar perts de qumpilr @ meLl da a2 3 40, 0
i indicader atual deied & Biaiil em 74° na rsking mendial de
b cobertura Bta compasta por 159 paises e Serrittrice & gue nia
B inchd 14nagies com alto I0H, como Beigica ¢ laiag

Consejo superior de
investigaciones cientificas

(riado em 1939, 0 Centro Superior de Investigacoes Cientificas
da Espanha faz parte do Conselho de Investigades Cientifica da
Espanha, maior organismo publico de pesquisa do pais. Seu
carater multidisciplinar faz com que os estudos desenvolvidos
estejam presentes em todas as dreas do conhecimento, desdea
pesquisa simples até os mais avan¢ados desenvolvimentos
tecnoldgicos.

Entre outras agdes, o centro tem a funcdo de realizar
investigacoes cientificas e tecnoldgicas de carater
multidisciplinar, fazer assessoria técnica e fomentara cultura e
aciéncia.

Mais informagdes: www.csic.es
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ma membrana biossintética feita com o latex da

seringueira, desenvolvida no laboratério de

bioquimica da FMRP-USP, estd sendo usada pela
equipe de otologia em pacientes que passaram por uma
timpanoplastia. Sua forma é adaptada ao que restou da
membrana do timpano em caso de perfuracio. Ela funciona
como um curativo que ajuda a vascularizacio do enxerto.
Depois de trés semanas a membrana é removida. Nesse
periodo, o enxerto ja se integrou aos outros tecidos.
A nova substincia foi descoberta em 1995 pelo Prof. Dr.
Joaquim Coutinho Netto, do departamento de bioquimica e
imunologia da FMRP-USP e desenvolvida por uma equipe
da qual participam médicos e profissionais de enfermagem.
Para corrigir a lesdo, a membrana biossintética de latex é
aplicada como um curativo externo. Dessa forma, pode
estimular a integracio do enxerto a parte do timpano que se
manteve preservada apds a perfuragdo. Os atendimentos sido
feitos no ambulatdrio de otorrinolaringologia e, desde a
primeira aplica¢io do curativo de membrana biossintética,
ocorrida ha oito anos, os estudos resultaram em sucesso em
92% dos 450 casos de perfuragdo do timpano.
Timpanoplastia
A perfuragio timpénica causa perda moderada da audigio,
com comprometimento de 30 a 35 decibéis. Além disso,
segundo o Prof. Dr. Miguel Angelo Hyppolito, provoca
algumas limitagoes. “A pessoa ndo pode molhar o ouvido,
ndo pode nadar, porque pode apresentar infec¢oes de
repeticao” Dependendo das condi¢des de satide do paciente,
o procedimento cirtrgico para corregio dalesio costuma ser
indicado na faixa etdria de dez a 65 anos, para os casos de
perfuragdo e “confirmacdo de que é uma otite média cronica
simples”. De acordo com o médico, existem outras formas de
otite média cronica que ndo tém este tipo de indica¢do. O
objetivo da cirurgia de reconstru¢io da membrana timpanica
é fechar a perfuragio e, assim, reduzir a perda auditiva. Segundo
o Prof. Dr. Hyppolito, antes da introdugao do latex, havia
menos chances de sucesso. Isso acontecia porque, nas técnicas
cirtirgicas convencionais, o enxerto livre de fiscia do musculo
temporal era muitas vezes rejeitado e, como conseqiiéncia, o
fechamento da membrana se tornava dificil. Antes da
introdugdo do ldtex, em 30 ou 40 % dos casos, o enxerto nio
se fundia @ membrana timpénica o suficiente para curar a
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lesdo. Foi observado que o problema estava em uma alteragao
davascularizagdo do enxerto. O procedimento cirurgico da
timpanoplastia consiste na colocagdo de um enxerto
retirado do proprio paciente e que é retirado debaixo da pele
do couro cabeludo.

Novasubstancia historia

Em 1998, a equipe comegou a aplicar a substidncia
estimuladora da angiogénese, isto é, da formagdo de novos
vasos sangiiineos. A primeira tentativa foi implantar uma
proétese de esofago de material constituido de latex, em modelo
animal. Depois de novas pesquisas, a equipe desenvolveu
um novo procedimento para cicatrizar tlceras da pele de dificil
recuperagao.

Outras aplicacdes

O produto também foi testado no fechamento da parede
abdominal apds cirurgia; na reconstruc¢io de dentes e tecido
conjuntivo-ocular; na construgdo de proteses para
recuperagdo de vasos sangiiineos; no tratamento das
ulceragdes em pacientes submetidos ao uso de sondas
permanentes. Além dessas aplica¢des, também estd em
estudo, em animais com retinopatia diabética, semelhante ao
que ocorre no olho humano, a introdugio do material como
uma nova op¢ao medicamentosa.

Investimento em pesquisa

O Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina de Ribeirdo
Preto iniciou suas atividades no dia 30 de julho de 1956 no
Hospital da Fundagéo Sinhd Junqueira. O objetivo era servir
de hospital-escola aos alunos de de medicina da Faculdade
de Medicina de Ribeirdo Preto da USP. Hoje o hospital
também conta com os estudantes de Enfermagem, Ciéncias
Biomédicas, Fonoaudiologia, Fisioterapia e Terapia
Ocupacional da USP.

Em 1968, o hospital realizou o primeiro transplante de rim do
Brasil. Em 1992, fez seu primeiro transplante de medula ¢ssea
e, trés anos mais tarde, inaugurou uma unidade especifica
para este tipo de transplante e um centro para a cirurgia de
Epilepsia, especialidade na qual é considerado uma referéncia.
H4 quatro anos o hospital, destaque na drea da saude, realizou
o primeiro transplante de células tronco para o tratamento
de Lupus. Tanto sucesso vem do incentivo dado pela
instituido para investigagdes e projetos de pesquisas clinicas
ao disponibilizar sua estrutura aos estudantes.



Taxas dos servigos do COREN-SP
manterdo valores de 2006

O COREN-SP, por decisao de sua presidente,
Ruth Miranda, ird manter para o ano de 2007
os mesmos valores das taxas de servicos do
Conselho praticados em 2006. Desta forma, as
taxas de renovacdo de autoriza¢do para
atendentes de enfermagem, taxa de inscrigao
definitiva ou provisoria das trés categorias
profissionais, taxa de registro de especializagao,
entre outros, ndo sofrerdo aumento pelos
proximos 12 meses.

Os valores das taxas de todos os servigos
prestados pelo COREN-SP podem ser
consultadas acessando o site:
www.corensp.org.br

Anuidades

Ja foram encaminhadas para o enderego de nossos
profissionais a anuidade 2007. Em caso de ndo
recebimento solicitamos entrar em contato
através do site do Conselho para impressao da 22
via ou parcelamento: www.corensp.org.br.
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Expediente do COREN-SP Presidente da Comissao de

Tomada de Contas - CTC

Presidente Rita de Céssia Chamma

Ruth Miranda

Vice Presidente Mefnbros daA C,TC

SérgioLuz Gl%lomar ]eerm.mo ‘de Flarvalho
Primeira-secretria Wilson Floréncio Ribeiro
Maria Antonia de Andrade Dias Conselheiros efetivos

Segunda-secretaria
Vanderli de Oliveira Dutra
Primeira-tesoureira

Lindaura R. Chaves, Magdalia Pereira
de Sousa, Maria Ap. Mastronantonio,
Malvina$. da Cruz, Francinete de Lima

Akiko Kanazawa de Oliveira, Sénia Regina Delestro
Segunda-tesoureira Matos, Terezinha Ap. dos Santos
Aldaiza Carvalho dos Reis

Menegueco e Tomiko Kemoti Abe.

Conselho Regional de Enfermagem de Sao Paulo
Rua Dona Veridiana, 298 - Higien6polis - Sdo Paulo - SP - CEP 01238-010
Fone: (11) 3225-6300 - www.corensp.org.br

Violéncia

Areportagem deste més sobre a violéncia a que os profissionais de
enfermagem estdo expostos esta fantastica! Vocés foram ao cerne
da questao. Parabéns!

Maria Manoela Marques Barreto - Americana - SP

Adorei a matéria deste més, estd muito interessante. Gostaria que a
proxima revista falasse um pouco sobre UTI. Por favor publiquem a
minha mensagem.

Renata Ferreira de Lima - Sao Paulo - SP

A revista do COREN-SP é maravilhosa e o motivo de minha carta é
informar a mudanca do meu endereco pois ndo posso deixar de
receber essa preciosa revista que me auxilia muito.

Débora Raquel dos Santos Alves — Campinas - SP

Atendimento de Emergéncia

Gostariamos de agradecer e parabenizar a publicacdo da
reportagem de Atendimento de Emergéncia, edicdo 66 da Revista
COREN-SP.Somos do SAMU e fazemos parte dos profissionais dessa
area.Todos que trabalham na area séo profissionais vitais para salvar
vidas diariamente.

Marina Yanagimori- SAMU - S&o Paulo - SP

Gostaria de parabenizar a revista do COREN-SP pela excelente
matéria abordando o Atendimento de Emergéncia por parte dos
profissionais de enfermagem. Os nimeros relacionados as
emergéncias traumaticas de fato sdo espantosos e deveriam
receber uma especial atengao por parte do poder publico.
Marcelo Gomes de Carvalho - Sao Paulo - SP

Gostei muito das matérias sobre atendimento de emergéncia e da
novidade do olho bidnico. Ficarei muito satisfeito se vocés falassem
um pouco sobre enfermagem do trabalho, ja que muitos pensam
que trabalhamos somente com a drea administrativa. Temos que ter
muito conhecimento, pois nem sempre tem um médico conosco
em um acidente de trabalho. Numa ocorréncia nosso Unico médico
é"Deus”.

Erick Brito Oliveira - Pindamonhangaba — SP

Gostariamos de agradecer as cartas recebidas de:
Eliana Goatardi, Luzia Helena V. Ferrero, Ricardo Augusto da
Conceicao, Fatima Mota da Silva Rabaca e André Lisboa de Oliveira

Escreva para a redacao da revista do COREN-SP
dpdi1@corensp.org.br e dé sua opinido.

Publicagao: Demais Editoracao e Publicagdo Ltda

Fone (11) 5042-3428 - comunica@maisgrupo.com.br
Direcao e coordenacao editorial: Alvaro Guillermo e Meire Vibiano
Redacéo erevisao: Carolina Casella, Jodo Marinho, Thais lervolino
Projeto Grafico eilustragdes: Ate in comunicacdo e marketing Itda
Publicacao oficial do COREN-SP « Reg. N° 24.929 « 4° registro « 260 mil
exemplares - distribuicdo gratuita dirigida
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A primeira colocada dentre as umvers:dudes

purﬂculares de Sao Paulo* convida
vocé a ficar entre os melhores do Pais.

Pés-Graduacéo Unicsul. Na pratica, vocé melhor.

A énfase no pesquisa kem garantido & Pés-Graduapio da Unicsul destoque em algumias Greas como,
por exemplo, o 17 lugar do Brosil em nimero de Mestrados recomendodeos pela Copes; o 1° lugor no avaliogae
des programas de Iniciopdo Cientifico do CNPg; o 17 lugar em nimero de belsas de Iniciopde Cientifica/CNPq
& a 2% lugar ém nimers de Grupoes de Pesquiso codastrodes no CNPg.
Conheca outros resultodos como essas & informe-se scbre fodos s cursos de Pés-Groduvacho em nosso site.

www.unicsul.br/pos * osoo 770 5789
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