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JO0KIN Encontro Anual do IEDE
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O maior e mais tradicional evento anual da endo-

crinologia fluminense esta em sua reta final para
a grande data, 10 de dezembro. A programacao
cientifica e social esta definida e organizada em
| detalhes e promete ficar na lembranca de todos.
8 Pela primeira vez um hotel, com otima estrutura,
foi inteiramente reservado para os participantes do

‘, ® Hotelsede do Eventd:.’ Encontro, o que propiciara grandes momentos de
» _ acima e vista de Bizios

sociacdo dos Hotéis de Buzios)

Foto: Sérgio Quissak (As

confraternizacao. Ninguém pode perder. Pag. 6.
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EDITORIAL |

REALIZACAO DE UM SONHO

uando assumi a presidéncia

da ASSEX, eu disse que este
era, sem duvida alguma, o cargo
com o qual eu mais me identifico, o
que mais satisfagado poderia me dar.
E assim o &, porque o IEDE nao é
s6 parte da minha vida profissional,
faz também parte da minha afetiva.
E com este carinho, e com muito
entusiasmo, que estou organizando
o XXXIII Encontro.

A programacao cientifica trara
nomes consagrados na endocrino-
logia brasileira, e temas atualissi-
mos. Para se manter em clima Bu-
ziano, o “Encontro com o Mestre"”
acontecera na beira da piscina, em
ambiente descontraido.

Este ano, na ja tradicional co-
memoracao da turma que faz 25
anos (ou mais) de formada, nossa
colega Makiko tem a promessa de
gue néo vai faltar ninguém! Que
grande demonstracdo de carinho!
Em tempos bicudos, onde as ami-
zades sao poucas e passageiras,
noés temos de que nos orgulhar! E,
nessa salada de afeto, o entrevis-
tado deste nimero do jornal, pela
primeira vez na historia, nao € um
ex-aluno do IEDE. Por sugestao do

Dr. Ricardo Meirelles, o escolhido
foi o Dr. Rui Maciel, como forma
de reconhecimento da grande aju-
da que sempre prestou ao Institu-
to. Entre outras demonstragoes de
parceria, foi ele quem orientou a
implantacéao do “Teste do Pezinho’
que hoje contribui de forma signifi-
cativa no orcamento do hospital e
ja atende a maioria dos Municipios
do Estado do Rio de Janeiro.

E como o tema é emocéo, va-
mos falar da programacéo social.
Um coquetel de confraternizacgéo,
na sexta a noite. No sabado, um
churrasco na beira da piscina €, a
noite, o baile do Presidente, com
uma banda SENSACIONAL!

Bastante tempo livre para en-
contrar 0s amigos, atualizar o papo
junto com a familia, com um chopi-
nho, é claro.

Mas, como em qualquer Encon-
tro, 0 mais importante é que as
pessoas venham. Por isso VOCE
nao pode faltar!

Até 13!

Vivian Ellinger
Presidente da ASSEX
Biénio 2003/2004.
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CURSO

CONTAGEM DE CARBOIDRATOS NO IEDE

ob a coordenacdo da ASSEX

e da Dra. Rosane Kupfer, che-

fe do Servico de Diabetes do
IEDE, realizou-se no ultimo dia 30 de
outubro, das 8:30h as 15:30h, a eta-
pa carioca do curso “A Contagem de
Carboidratos - Rodando o Brasil’ da
Preventa Consultoria em Saude. O
evento aconteceu no auditério geral
do Instituto, com a participacao de
um publico composto por médicos,
nutricionistas, enfermeiros e educa-
dores fisicos.

O curso teve inicio com uma re-
trospectiva sobre o tratamento do
diabetes, seguido das recomenda-
¢oes nutricionais baseadas em evi-
déncias, até chegar na Contagem de
Carboidratos. “O programa foi bas-
tante amplo’, comentou a Dra Ro-
sane, 'abordando teoria e prética da
contagem, para os pacientes dos ti-
pos | e Il e para os que fazem uso da
bomba de insulina”
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Importancia do Método - A chefe do ser
vico de Diabetes do IEDE, Dra. Rosa-
ne Kupfer, explicou que a contagem
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de carboidratos beneficia o paciente,
porque melhora o controle glicémi-
co e da maior flexibilidade na escolha

Fatos inegaveis sobre o

Cancer de tiredide:

(N

N

SAT

0800 77 123 73

Thyrogen”

Servico de Atendimento Thyrogen®

- TSH Recombinante. Compoﬂgao cada frasco contém: tirotrofina alfa 1,1 mg

Dados do National Cancer Institute (EUA) colocam o cancer de tire6ide no topo
9 da lista do crescimento da incidéncia de canceres entre as mulheres.

N O diagnéstico precoce e o monitoramento continuo s&o as Gnicas
armas eficazes no tratamento do cancer de tire6ide.*

Thyrogen® (TSH Recombinante) é indicado no acompanhamento do cancer diferenciado de tireéide porque evita os incomodos do
hipotireoidismo nos pacientes durante o periodo de supressao da terapia hormonal e, na maioria dos casos, contribui para uma maior

precisao dos exames de rotina.*

Solicite mais informagoes sobre Thyrogen” através do SAT - Servico de Atendimento Thyrogen®, ou visite o site

www.cancerdetireoide.com.br

& Thyrogenrr
TSH Recombinante

Hordrio de atendimento do SAT: de segunda a quinta-feira das 8 as 18 horas; sexta-feira, de 8 as 17 horas.

, excipientes: manitol, fosfato de sodio monobisico e dibdsico, cloreto de sodio q.s.p. 1 frasco. Indicagdes: ferramenta diagnéstica suplementar para dosagem de tireoglobulina sérica, com ou sem PCI com I

acientes com cancer diferenciado de tiredide. Contra-indicagoes: nao deve ser utiliza ado durante a gravidez e alactacao. Precaugdes: deve ser administrado somente por via intramuscular. Deve-se tomar cuidado com pacientes que tenham sido previamente tratados com TSH bovino e, em parmular sea apresentaram reagoes de
hipersensibilidade a ele. Os anticorpos antitireoglobulina podem mascarar a dosagem de tireoglobulina e levar a resultados nao interpretaveis. Pacientes com cancer de tiredide apresentando metdstases em dreas fechadas, como cérebro, coluna vertebral ou pescoco podem estar sujeitos a edema e/ou hemorragia focal no local das
metdst. ndo foram realizados estudos prévios de interagao com outros medicamentos. Em estudos clinicos, nao se observou nenhuma interagdo entre Thyrogen” e os horménios tireoidianos (T, e T)). Reagdes adversas: nausea, dor de cabega, astenia, vomito, tontura, parestesia, dor no local de
metastases, tremor, febre e sintomas de resfriado. Raros casos de desconforto no local da injegao, prurido, urticéria e erupcao cutanea. Posologla adose recomendada de 0,9 mg, somente por via intramuscular, administrada a cada 24 horas, no total de duas doses. O iodo radioativo deve ser administrado no dia seguinte a segunda

dose e os exames no terceiro dia ap6s a segunda dose. Registro MS N 1.0574.0043 (*) Monografia do Produto Thyrogen. Dmpomvel paraa classe médica.

dos alimentos. “Como existe relacao
entre a dose de insulina utilizada e a
guantidade de carboidratos na dieta,
usa-se a contagem para utilizar ape-
nas a dose necessdria de insulina a
cada refeicao’ explica a especialista.
“Com isto, prossegue, evita-se do-
ses, elevadas ou insuficientes para
cobrir a glicemia pés-prandial, com
todos os beneficios de um bom con-
trole metabdlico. Ou seja, é a otimi-
zagao do uso da insulina e da dieta’.

Os cursos de Contagem de Car
boidratos da Preventa estao sendo
realizados desde 2001, quando fica-
vam restritos a Sdo Paulo, SP Em
2002 passaram por capitais como
Fortaleza e Porto Alegre, entre outras
cidades. Este ano ja& ocorreram em
Campinas, Recife e Salvador. As proé-
ximas etapas sao Floriandpolis (no
26° Congresso Brasileiro de Endocri-
nologia e Metabologia) e Belo Hori-
zonte. m

?

NGER D¢ TIRERIDE
"

Egﬁﬁ

uai brasil

genyme

DO BRASIL

, no acompanhamento de

44 - JORNAL DA ASSEX - NOVEMBRD 2004



44 - JORNAL DA ASSEX - NOVEMBRO 2004

ESPACO ETICO |

ETICA, COMPORTAMENTO E CIENCIA

“A ética ndo pode vir depois, para julgar os fatos ocorridos, mas deve acontecer junto,

contemporaneamente, com o acontecer tecnocientifico” (Olinto Pegoraro).

Monica Giannini Caldas*

proveitando que a idéia des-
te Espaco Etico é fazer com
que diferentes pessoas, de

formacodes variadas, tragam suas opi-
nides sobre assuntos relacionados a
ética, tive a ousadia de escrever es-
te pequeno texto, esperando contri-
buir para a reflexdo ética, tao ampla
e diversificada.

Considerando que a ética, segun-
do a etimologia da palavra, diz respei-
to, de forma complementar, ao modo
de existir humano e ao lugar onde
se habita, podemos perceber que a
ética visa, além de formar o carater
humano, propor um modo de exis-
téncia e convivéncia com 0s outros,

nao bastando ser ético face a si, sen-
do necessario ser ético face aos ou-
tros (Pegoraro, 2002: 16-17).

Segundo P Ricoeur, o grande de-
safio consiste em superar a ética in-
dividual do homem, na sua essén-
cia, e implementar a ética do homem
na sua existéncia, aberta e constitu-
ida pelas suas relagcbes com os ou-
tros, com 0 meio e com a tecnocién-
cia (Pegoraro, 2002: 17).

Perceber ou encontrar pontos de
convergéncia que possam ser aceitos
pelas diferentes pessoas e comunida-
des culturais sera sempre uma ques-
tao desafiadora em busca de um sen-
tido ético para a vida. Tarefa dificil que
envolve escolhas, decisoes e agoes.

Temos vivenciado enormes trans-

formagcdes em nosso cotidiano, es-
pecialmente advindas dos grandes
avancos da ciéncia e da biotecnolo-
gia, suscitando diversas duvidas e
conflitos no &mbito da ética. A pos-
sibilidade de um didlogo entre ciéncia
e ética parece estar na busca de um
meio-termo, nao se tratando de im-
pedir a evolucao tecnocientifica, mas
discutir o uso das descobertas e re-
sultados cientificos, tanto em relacéo
ao tempo presente como as implica-
coes futuras.

Seja relacionada aos comporta-
mentos humanos ou aos fatos cienti-
ficos, a ética ndo pode se apresentar
como um sistema pronto, que os jul-
ga como certo ou errado, como pode
ou nado pode. A ética nao deve ser

vista como um cédigo de normas, fe-
chadas e absolutas.

Entretanto, as normas éticas tém
sua importancia enquanto apontam
para um caminho para a construgcao
da sociedade e formacéao das pesso-
as, sendo um meio para manter cla-
ro o horizonte ético. Isso é impor
tante, j& que a nossa liberdade é ca-
paz de nos fazer optar pelos mais
diversos caminhos. Ao assumir cons-
cientemente as normas, opta-se por
um caminho de vida. Deve-se ter em
mente que as normas podem mudar
e se adaptar, como um processo em
permanente movimento. ®

*Monica Giannini Caldas é fisioterapeuta do
|IEDE, coordenadora do Comité de Etica em
Pesquisa.

www.helionpovoa.com.br

Central de Atendimento Tel: 2538 5800

Unidades de Atendimento: Barra da Tijuca, Botafogo, Campo Grande, Centro,
Copacabana, Ipanema, Jacarepagud, Leme, Méier, Niter6i, Penha, Tijuca

resultados pela internet

exceléncia técnica

assessoria médica

Laboratorio
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ISSO E O IEDE |

MAIS DE 20 ANOS DE CONViVIO ENTRE AMIGOS

om a finalidade de homena-

gear parceiros e amigos do

IEDE, neste numero do jor
nal estamos inovando. Nosso entre-
vistado é o Dr. Rui Maciel, paulista,
Prof. Titular de Endocrinologia da Uni-
versidade Federal de Sao Paulo e Di-
retor Médico do Laboratério Fleury,
onde trabalha desde 1979 - época na
qual comecou a freqUentar os Encon-
tros Anuais do IEDE, devido ao convi-
Vio com 0S amigos e colegas de pro-
fissdo, Drs. Luiz César Povoa e Ricar
do Meirelles. O Dr. Rui Maciel é fre-
guentemente convidado a dar aulas,
a participar de bancas examinadoras
e do Encontro Anual do Instituto.

Ele se formou, em 1970, na Escola
Paulista de Medicina da Universidade
Federal de Sao Paulo. L3, fez residén-
cia de Clinica Médica e de Endocrino-
logia, mestrado em Imunologia e dou-
torado em Endocrinologia. Nos anos
de 1977 e 1978 foi “research-fellow”

em Endocrinologia na Universidade da
California. Na década de 80 foi Pro-
fessor Visitante da Harvard Medical
School, durante dois anos. No Brasil,
sempre esteve ligado a Disciplina de
Endocrinologia e ao Departamento de
Medicina da UNIFESP. O que mais se
orgulha em sua carreira € o fato de
ter formado mais de 30 profissionais
em Mestrado e Doutorado, que hoje
sao lideres na clinica e pesquisa de
disfungdes como as da Tiredide.

Sempre Aprendendo - Sua ligagdo com
o IEDE néo é formal. Acontece atra-
vés do convivio e do trabalho que re-
aliza com antigos alunos do Instituto.
Dr. Rui destaca os doutores Eduardo
Pimentel (hoje na UFMG) e Hans Graf
(hoje na UFPR). Com este ultimo tra-
balha no Departamento de Tiredide
da SBEM, na diretoria da Sociedade
Latino-Americana de Tiredide, nos En-
contros Brasileiros de Tiredide, além

de fazer parte da Comisséao de Titulo
de Especialista da SBEM. Junto a um
grupo de renomados especialistas,
incentiva os novos profissionais a se
interessarem pela tireoideologia, a in-
vestigar, a fazer clinica “bem feita” e
a estar sempre aprendendo.

Na década de 70, esteve muito li-
gado ao Dr. Ricardo Meirelles €, con-
seqlentemente a equipe do IEDE.
“Quem trabalhava no Instituto na épo-
ca era a Doris Rosenthal, ‘la grande
dame’ da tireoidologia brasileira € mi-
nha amiga do peito e de grandes bata-
lhas nos ultimos 30 anos” Segundo ele,
que, na época, era amigo dos doutores
Luiz César Pévoa, Ricardo Meirelles e
Daris Rosenthal, logo foi sendo apre-
sentado e conhecendo alguns profis-
sionais do Instituto, como os doutores
Raul, Alvaro, Mauricio, Amanda, Wal-
mir, Rosita, Mébnica, Lucia e outros.

Teste do Pezinho - Entre os anos de

Dr. Rui Maciel

1989 e 1990, juntou-se aos doutores
Ricardo, Luizinho Pévoa e Judy Botler
para estabelecer bases dos progra-
mas de rastreamento do hipotireoi-
dismo, utilizando metodologia nacio-
nal de alta qualidade. O Programa do
Teste do Pezinho possui hoje um am-
plo enfoque social e é de grande uti-
lidade publica.
Para ele, existe um espirito do |E-
DE que deve ser preservado pelos no-
"Existe a sensacao de ‘colegiali-
dade’, onde todos parecem pertencer
a um mesmo grupo, dividindo idéias,
sonhos, trabalhos de alta qualidade e
fraternidade. Esse espirito é thobom e
agradavel que eu gostaria muito de ter
sido também um aluno do IEDE" m
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EVENTO |

altam cerca de 30 dias para o

grande evento anual do Insti-

tuto Estadual de Diabetes e
Endocrinologia (IEDE), que comecga
dia 10 de dezembro. Os ultimos deta-
lhes ja foram definidos, todos com o
objetivo de que seja um evento ines-
quecivel. Um dos principais, que pro-
mete causar impacto, € a escolha da
banda que animaré a Festa da Pre-
sidente, na noite de sabado, dia 11
de dezembro. Depois de uma sele-
¢ao cuidadosa, a escolhida foi a ban-
da “Soul de Quem Quiser, cujos no-
ve integrantes assumem o compro-
misso de nao deixar ninguém parado
no saldo.
O grupo apresenta um show estilo
flashback - explorando o soul, o ro-
ck e o pop das décadas de 60, 70 e
80 - e os mais recentes hits. Com
ele, cada cancao nacional ou interna-
cional ganha uma interpretacao es-
pecial, através das vozes marcantes
dos trés cantores da banda. O me-
Ihor conselho, entao, é que todos
comparegcam com o traje que os dei-
xem mais a vontade para dancar. A
noite, definitivamente, promete. E
por falar nisso, uma boa noticia: toda
a bebida da festa ja estd comprada.

Inscrigdes - Outra novidade ¢ a defi-
nicao dos valores cobrados pela ins-
cricao no Encontro, para aqueles que
nao forem ficar hospedados no hotel
do evento. Esté decidido que sécios

Vista do Lobby do hotel Atlantico Bazios Convention & Resort, local do evento

Tabela 1 - Valores dos pacotes por pessoa, 3 dias/2 noites

Categoria

Apto. single standard
Apto. duplo standard
Apto. triplo standard

Apto. quadr. standard

quites e estudantes pagam, até 20
de novembro, R$160,00; nao sécios
pagam R$190,00. Apds esta data os
valores passam para R$210,00 (sé6-
cios) e R$250,00 (ndo sécios). Neste
valor de inscricdo esta incluido, além
da programacao cientifica, ingresso
para a Festa da Presidente, com di-
reito a um(a) acompanhante. Convite
extras serdo vendidos, a R$ 40,00
por pessoa, para o churrasco que
acontecera na beira da piscina, no
sabado.

Valor (R$) 02 Vezes
610,00 305,00
380,00 190,00
350,00 175,00
315,00 175,50

Programa Cientifico - A programacéao
cientifica (veja péagina ao lado)
do XXXIII Encontro esté inteiramente
fechada, mas sofreu duas pequenas
alteracoes desde a ultima edicao do
jornal. A primeira foi apenas no titulo
da conferéncia do Dr. Marcello Brons-
tein, dia 10/12, as 19h, que passa a se
chamar "Avancos na Etiopatogenia,
Diagnostico e Tratamento dos Tumo-
res Hipofisarios” O Bate-papo com o
Mestre, programado para o dia 11/12,
teve uma substituicdo de nome na

Ficha de Inscricao/Reserva

Para efetuar sua inscricao/reserva, preencha os dados com letra de forma e envie cheque nominal
(para ASSEX-IEDE) para Rua Moncorvo Filho, 90, CEP 20211-340 - Rio de Janeiro - RJ - Telefax: 21 2224-8587

Nome:

Nome para cracha:

Especialidade:

E-mail:
End: CEP: UF:
Acompanhante(s)*:
* se crianca, favor informar data de nascimento
Pacote parcelas e categoria: ( )2 parcelas ( )avista ( )STD ( ) Luxo

Data___/___ /2004, assinatura

!
1
I
1
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mesa sobre Dislipidemia. A Dra. Ro-
selle Pozan, que nao poderad compa-
recer devido a problemas particula-
res, sera substituida, a altura, pela
Dra. Vera Leal, Chefe do Servico
de Endocrinologia do IEDE. Os de-
mais temas e seus respectivos titula-
res estao confirmados: Dra. Amanda
Athayde, Dr. Luiz Henrique Gregorio,
Dr. Bruno Geloneze Neto e Dr. Mar
cello Bronstein.

Programacao Social e Pacotes - Para os
que ndo memorizaram as atracoes
da programacéao social do evento, af
vao 0s tépicos principais: na sexta-
feira, apds o coquetel de boas-vindas,
estd prevista uma Noite Italiana, com
massas e vinhos. O almoco de sé-
bado serd marcado pela informalida-
de: um churrasco na beira da piscina.
Recomenda-se poupar as energias
para a Festa da Presidente, a grande
atracédo social do evento, no sabado
a noite.

Aos que optaram pelo pacote com-
pleto do XXXIII Encontro, interessa
saber os itens incluidos. Comeca-
mos pelo hotel inteiramente reser-
vado aos participantes, o que certa-
mente aumentara o clima de confra-
ternizacdo que é marca registrada do
evento. A hospedagem inclui penséao
completa, com agua, refrigerantes,
sucos, cerveja e vinho nacional servi-
dos durante as refeicoes. A Noite lta-
liana, o churrasco e a Festa da Presi-
dente também estao incluidos, além
daisencao nainscricdo e os almogos
do check-in e do check-out. No mes-
mo apartamento dos pais, criangas
de 0 a 8 anos nao pagarao diarias.

Valores - Um apartamento duplo stan-
dard, com direito a trés dias e duas
noites, custa R$ 380,00 por pessoa,
ou duas parcelas de R$ 190,00. Apar-
tamentos Luxo, de frente para a pis-
cina, sofrem acréscimo de 10%. Em
caso de desisténcia, os valores pagos
nao serao devolvidos. Restam pou-
quissimas vagas. ®

Foto: Divulgacao




XXXIll ENCONTRO
ANUAL DO IEDE

Endocrinologia de Ponta e as
Pontes da Endocrinologia

PROGRAMACAO

Dia 10 de Dezembro - Sexta-Feira
12:00h Check - in
12:30h — 14:30h Almoco
15:00h — 15:10h Abertura - Dra. Vivian Ellinger

15:10h — 15:20h Festa dos 25 anos de formados - Dra. Makiko
Kubota

15:20h — 15:30h Entrega de diplomas

15:30h — 16:20h Conferéncia: O Figado na Sindrome
Metabolica: Implicacoes Clinicas
Dr. Amélio F. de Godoy Mattos

16:20h — 16:40h intervalo

16:40h — 17:30h Conferéncia: Novos Hormonios em
Diabesidade
Dr. Bruno Geloneze Neto

17:30h — 18:00h Mini-Conférencia: Compulsao Alimentar: um
Sintoma, uma Sindrome ou uma Doenca?
Dr. José Carlos Appolinario

18:00h — 19:00h Intervalo

19:00h — 19:40h Conferéncia: Prémio José Scherman
Avancos na Etiopatogenia, Diagnostico e
Tratamento dos Tumores Hipofisarios
Dr. Marcello Bronstein

19:40h — 20:30h Coquetel
20:30h — 22:30h Jantar

XXXIIl Encontro
Dia 11 de Dezembro - Sabado (Anuval
07:30h — 09:00h Café da Manhéa I n E
09:00h — 10:30h Simpdsio — Incidentalomas
09:00h - 09:20n Tireoide — Dr. Mauricio Barbosa

09:20h - 09:40h Supra-renal — Dra. Dayse Caldas
09:40h - 10:00n Hipofise — Dra Ménica Gadelha
10:00h - 10:30h Discussao

10:30h — 11:30h Bate papo com Mestre
Mesa 01 TRHM - Dra. Amanda Athayde
Mesa 02 Osteoporose - Dr. Luiz Henrique Gregdrio
Mesa 03 Dislipidemia - Dra. Vera Leal
Mesa 04 Sindrome Plurimetabolica - Dr. Bruno Geloneze
Neto
Mesa 05 Hiperprolactinemia - Dr. Marcello Bronstein

12:00h — 14:00h Almoco
14:00h — 19:00h Livre

19:00h - 19:50h Conferéncia - TRH em Homens
Dr. Ricardo Meirelles

21:00h as 22:00h Jantar

22:00h Festa do Presidente - Show com banda

Dia 12 de Dezembro - Domingo: Dia Livre
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Novo Design e mais Beneficios.
Accu-Chek Advantage
evolui com VOCé e o seu paciente.

GH MODERNO. ERGOMNOMICO
. £ ALABAKMERN 10 e HOERACHA

" Maiz conforto ¢ praticidade no manussie.

EXCLUSNA TIRA DE TESTE COM CLIRWA DE COMRORTD

LATERAL QUE ASPIRA O SANGUE POR CAPILARIDADE
“+' Resaltndos pracisns & makor ncildade

ma aspiregdo do amosbra

MEROALA BORA 880 RESULTADOS

COM MEDIADE 2 74 E3DAS

Mador copaoidade de armazenamento de dados,
tomando o commbs do diabetes mais eficaz,

i

CF newn Arcy-Lhek Arkapning s
mnbnia ublemndo 8 mosma bra
da bt fru-Chsk Arduan g 1

ACCU-CHEK '’ Advantage
Evoluindo com vocé

1
e

Accu-CHEK *

‘w1 e Core desger

Roche

Dupla liberagao A Novo Nordisk® muda

i Agado a historia do tratamento
N oVvVoO @ | X 3 0 uliraggoa do diabetes tipo 2.

Controle rapido e sustentavel

Controle
prolongado

Controle fisiolégico no tratamento do diabetes tipo

o Melhor controle pés-prandial.’?
Baixo risco de hipoglicemia.? - * Descartavel
Maior comodidade. p Facil manuseio

INFORMAGOES PARA PRESCRICAO MEDICA
NOVOMIX™ 30 PENFILL®. NOVOMIX™ 30 FLEXPEN™ Insulina aspart: 30% de insulina aspart soliivel e 70% de insulina aspart protamina, para injecdo subcuténea. Suspensao injetavel 100 U/ml de analogo de insulina de acdo intermediéria, com perfil bifésico. Apresentagdes: Embalagem contendo 5 cartuchos de NovoMix 30 Penfill, cada um com 3 ml. Embalagem contendo
5 sistemas de aplicagao pré-preenchidos e descartaveis, FlexPen, cada um com 3 ml. Composigao: Cada ml contém: Insulina aspart soldvel (30%; e |nsulma aspart protamina (70%), 100 U/ml, excipientes e agua para injecdo. Indicacdo: tratamento de pacientes com diabetes mellitus. Posologia: a dosagem de NovoMix 30 é |nd|V|duaI e determinada de acordo com as
necessidades do paciente. NovoMix 30 apresenta um inicio de agao mais rapido do que a insulina humana bifésica e deve ser antes da refeicdo. Quando necessario, NovoMix 30 pode ser administrado logo apds a refeicao. A necessidade individual de insulina esta entre05e1,0 eesta i pode ser
parcial ou totalmente suprida por NovoMix 30. A necessidade diaria pode ser maior em pacientes com resisténcia a insulina (por exemplo, devido & obesidade), e menor em pacientes com produgcéo de insulina endégena residual. Em pacientes com diabetes mellitus, o controle metabdlico otimizado retarda o i ou diminui a 40 das licacdes tardias.
Recomenda-se o controle metabélico otimizado, incluindo o monitoramento da glicose. Os ajustes na dosagem podem ser necessérios se 0s pacientes apresentarem um aumento na atividade fisica ou se houver alguma mudanca nos habitos alimentares. Exercicios realizados imediatamente apés uma refeicao podem aumentar o risco de hipoglicemia. NovoMix 30 é
administrado de forma subcutédnea na coxa ou na parede abdominal. Se conveniente, a regido deltéide ou glitea pode ser utilizada. Os locais de injecéo devem ser alternados dentro da mesma regido. Como ocorre com todas as insulinas, a duracdo da acéo variara de acordo com a dose, local da injecdo, fluxo sangumeu Iempem{ura e mvel de atividade fisica. A |nﬂuenc|a dos
diferentes locais de injecdo na absorcao do NovoM|x 30 ndo foi mvesngado Problemas renais ou hepéticos podem reduzir as necessidades de insulina do paciente. Nao existem estudos demonstrando a acdo da insulina aspart em cnangas com menos de 18 anos. NovoMix 30 néo deve ser ini por via i ia e hij
ainsulina aspart ou a qualquer um de seus A dosagem il oua 40 do tratamento pode, especialmente no diabetes Tipo 1 (diabetes melitus i causar e diabética. os primeiros sintomas de hiperglicemia ocorrem gradualmente, durante um periodo de horas
ou dias. Os sintomas incluem nausea, vomito, sunolenc\a pelee boca secas, aumento da micgao, sede, perda de apetite, bem como respiragao com odor cetdnico. Os eventos hiperglicémicos ndo tratados so potencialmente letais. Pacientes cujo controle da glicemia venha melhorando gradualmente, por exemplo, através de terapia intensificada de insulina, podem apresentar
alteragao em seus sintomas habituais de alerta de hipoglicemia e devem ser adequadamente orientados. NovoMix 30 deve ser administrado em relagdo imediata com uma refeigo. Deve ser conslderado n aparecimento rapido da agao em pacientes com doengas ou medicagao concomitantes, em que se espera uma absorcao retardada dos alimentos. Normalmente, as doencas
concomitantes, especialmente as infeccdes, aumentam as necessidades de insulina do paciente. A omissao de uma refeicao ou exercicios fisicos no planejados e podem causar com a insulina humana bifésica, NovoMix 30 pode apresentar um efeito hipoglicemiante mais acentuado de até 6 horas apds a injegao. Pode ser necessaria a
compensacdo individual através do ajuste da dose de insulina ou da ingestao de alimentos. A transferéncia de um paciente para um novo tipo ou marca de insulina deve ser realizada sob rigida supervisdo médica. As alteracdes de concentracao, marca, tipo, espécies (animal, humana, andlogo da insulina humana) e/ou método de fabricacao podem resultar na mudanca de
dosagem. Pacientes que tomam NovoMix 30 podem requerer um maior nimero de injecdes dirias ou mudanca da dosagem usada com suas insulinas habituais. Caso seja necessario um ajuste de dose, este ajuste pode ocorrer na prlmelra duse ou durante as primeiras semanas ou meses. Suspensoes de insulina ndo devem ser usadas em bombas de infusdo de insulina.
Gravidez e lactacdo: A experiéncia clinica com insulina aspart na gravidez é limitada. Os estudos de reproducdo animal ndo demonstraram qualquer diferenca entre insulina aspart e insulina humana com relacéo a ici monitoria intensiva de mulheres diabéticas gravidas ao longo da gravidez, ou quando houver intencéo de
engravidar. As necessidades de insulina normalmente declinam no primeiro trimestre, e subseqgiientemente aumentam durante o segundo e terceiro trimestres. Apds o parto, as necessidades de insulina retornam rapidamente aos niveis de pré-( grawdez Néo ha restricoes ao (ratamenw com NovoMix 30 durante a amamentacéo. O tratamento com insulina de maes que
amamemam ndo representa nenhum risco ao bebé. Entretan(o pode ser necessario ajustar a dosagem de NovoMix 30. Interagdes medicamentosas: Sabe-se que varios medicamentos interagem com o metabolismo da glicose. As seguintes podem reduzir as de insulina do paciente: agentes hi i orais (AHOs), { inibidores da
{ (MADs), agentes bet: 30-seletivos, inibidores da enzima conversora da angiotensina (ECA), salicilatos, alcool, esterdides anabolicos e sulfonamidas. As seguintes substancias podem aumentar as necessidades de insulina do paciente: orais, tiazidas, icoi hormdnios da tiredide, simpatomiméticos e
danazol. Agentes beta-bloqueadores podem mascarar os sintomas da hipoglicemia. 0 alcool pode intensificar e prolongar o efeito hipoglicémico da insulina. Reagdes adversas: A hipoglicemia é o efeito indesejado que ocorre com maior freqiiéncia na i 0s sintomas de hi ia ocorrem i e incluem: suores frios, palidez, nervosismo
ou tremor, ansiedade, cansago anormal ou fraqueza, confusdo, dificuldade de concentragao, sonoléncia, fome excessiva, alteracdes transitdrias de viso, dores de cabeca, nausea e palpitacdo. A hipoglicemia severa pode levar a inconsciéncia e/ou convulsdes, podendo resultar em danos cerebrais transitorios ou permanentes, ou até mesmo em morte. Edema de membros
inferiores e dlsmrbms de refracdo pndem ocorrer no inicio daterapla com insulina. Estas condicdes normalmente séo de natureza transitoria. Reacoes i de 30, edema e prurido no local da injecdo) podem ocorrer durante o tratamento com insulina e coma i do tratamento. Raramente podem ocorrer
reacoes de as quais sao letais. Lipodistrofia pode ocorrer como conseqiiéncia da aphcacau freqiiente das injecdes no mesmo local. Este produto € um novo medicamento e embora as pesquisas tenham indicado eficacia e seguranca, quando corretamente indicado, podem ocorrer reacdes adversas imprevisiveis,
ainda ndo descritas ou conhecidas. Em caso de reagdo adversa, o médico responséavel deve ser notificado. VENDA SOB PRESCRICAO MEDICA. Registro MS: 1.1766.0017 - Farm. Resp.: Mércia R. Alexandre — CRF - PR 10880.NovoMix® & marca de propriedade da Novo Nordisk A/S.
Referéncias Bibliograficas: 1) The DECODE Study Group. Glucose tolerance and mortality: comparison of WHO and American Diabetic Association diagnostic criteria. Lancet, v. 354, p. 617-21, 1999 2) Data on file
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COMO EU FACO|

AMBULATORIO DE HIPOFISE E SUPRA-RENAL
HIPERPROLACTINEMIA

Esta rotina foi elaborada pela Dra. Dayse Caldas, da equipe do Ambulatorio de Hipofise e Supra-renal.

1) INVESTIGAGAO LABORATORIAL

A. Investigacao Laboratorial de Prolactinoma

Prolactina basal (repouso) geralmente > 100ng/ml; FSH, LH (geralmente
inibidos); E2 (em geral diminuido); Testosterona no sexo masculino (em
geral diminuida); Progesterona (mulheres ainda ciclando).

B. Investigacao de Hiperprolactinemia associada a outras patologias
Prolactina basal (repouso); T4 livre e TSH (hipotiroidismo primario); GH e
IGF1 (somatotropinoma com producéao mista); ACTH, cortisol sérico; CLU
(corticotropinoma com producédo mista); Calcio iénico; Fésforo (suspeita
de NEM1)*; Uréia, creatinina, TGO, TGP FA (funcao renal e hepatica);
Investigar funcao hipofisaria em caso de suspeita de hipopituitarismo re-
lacionado a efeito de massa por tumor hipofisario nao-funcionante; Testes
de estimulo sé seriam necessarios se 0s basais ndo forem conclusivos;
Testosterona, DHT, DHEA (em mulheres com SOP) geralmente com E,,
FSH e LH elevados.

* Hiperparatidoidismo esta presente em 95% dos casos de NEM1. Por-
tanto, no paciente com hipercalcemia confirmada complementar com:
PTH, Gastrina, Insulina, Polipeptideo Pancreatico; TC de abdome, US de
pescoco e mapeamento das paratiredides.

C. Deteccao de Macroprolactinemia
Redosagem da mesma amostra apds precipitacao com polietilenoglicol
evidencia os valores reais de PRL livre

D. Efeito Gancho (‘hook effect’)

Pensar quando houver clinica sugestiva de macroprolactinoma com pro-
lactina, inesperadamente, pouco elevada (principalmente sexo masculi-
no). Ocorre com métodos de ensaios empregando duplo anticorpo numa
mesma etapa.

2) INVESTIGACAO RADIOLOGICA

A. RM de hipofise: T1 e T2 sem contraste e T1 com contraste
Vantagem: delineia melhor os limites do macroadenoma (invasao para-
selar), diferencia contetdo cistico de hemorragico, determina relacéo do
adenoma com o quiasma optico.

B.TC de hipoéfise com cortes coronais (sem e com contraste)
Triade == hipocaptacao focal de contraste + desvio da haste + assimetria
do assoalho selar (melhor visualizacao de estrutura éssea).

3) AVALIACAO OFTALMOLOGICA

Necesséaria em pacientes portadores de macroadenoma hipofisario com
expansao supraselar para determinacao do tratamento e acompanhamen-
to. Mandatorio na gestacao.

A. Campimetria visual; B. Fundo de Olho

4) TRATAMENTO

A. Bromoergocripitina (BEC) - 2,5 a 75mg/dia VO (dividida em 2-3 tomadas
diarias); Bromoergocriptina LAR - 50 a 250mg/IM/mensal;

B. Cabergolina-0,5 a 3,5mg/semanal (pode ser dividida em 2 tomadas na
semana); Lomustine, 5-fluoracil, procarbazine, etoposide - prolactinoma
invasivo ou metastasico

Faléncia ao tratamento com BEC (intolerancia ou resisténcia) pode ocorrer.
Nessa situacdo, a Cabergolina pode ser utilizada com melhor efeito e/ou
tolerancia.

O tratamento com agonista dopaminérgico geralmente € permanente
Na gestacéo (controle com campimetria e fundo de olho) o tratamento
pode ser mantido nos casos de macroadenoma (ocorre aumento tumoral
em 16-25% dos casos) e mais raramente nos microadenomas (aumento
tumoral em 1,4 a 6% dos casos)

Algoritimo para Investigacao de Hiperprolactinemia

Prolactina

|

A

| >200 ng/ml |

A
| PROLACTINOMA |

| <200 ng/ml |

A

A

CAUSAS FISIOLOGICAS
(stress, exercicio, gestagao)

TC ou RM sela
Campo visual

Avaliar NEM |

Avaliar fungéo hipofisaria

A
CAUSAS FUNCIONAIS

A

Drogas
lesdo parede toraxica
hipotiroidismo1o
faléncia renal ou hepatica

A

AUSENTE |

| PRESENTE |

PRL persistente
aumentada

4—| Remocao/Tratamento |

A

ORIGEM
HIPOTALAMICA
HIPOFISARIA

¥

TC ou RM sela
Campo visual

Efeito de massa

Avaliar fungao hipofisaria

|

¥

| PRL normal |

3

| Confirma funcional |

A

y

A

Tumor Hipofisario
Prolactinoma
Adenoma misto
Adenoma nao-funcionante

Doenca organica infiltrativa
Hipotalamica/Hipofisaria
(sarcoidose, tuberculose,

histiocitose X)

Idiopética
(reavaliar
periodicamente)
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