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® Em sua trigésima quinta edicao, o Encontro do IEDE

ino Earcez
b

se consolida, definitivamente, como o grande evento da

otos:

Endocrinologia carioca, misturando, com competéncia,
atividades cientificas e de confraternizacao. O que se
viu este ano confirma a tradicao de sucesso dessa mis-

T - p———

E tura. Sob o tema geral “Endocrinologia: da Crianca ao

Drs. Raul Faria, Hoineff e Povoa:abertura do evento

| == ) T : 5 | Quase Adulto’ a “familia” do IEDE esteve reunida entre
i 8 e 10 de dezembro de 2006. Foram grandes momentos
de aprendizado, encontros e muito lazer para adultos
e criancas. Tudo coroado por uma “apotedtica” festa
a fantasia, como definiu o presidente do evento, Dr.
Claudio Hoineff. Paginas 3, 6, 7 e 8.
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EDITORIAL

ontrariandoafrasedograndeescritoreteatrélogobrasileiroNelson

Rodriguesemaue‘todaunanimidadeéburra’éunanimeosentimento
deaprovacdoquetodospassamemseuscomentarios-eacreditondoestarem
errados - sobre o que foi 0 XXXV Encontro Anual do IEDE.

Napartecientificaaspalestrasforamdeelevadonivel atingindoaexpectativadosparticipantes,em
funcdodaqualidadedetodososprofessorespalestrantes OsnossosconvidadosdeforadoRiodeJaneiro
forambrilhantes.ODrRomoloSandrini,deCuritiba,nosbrindoucomumaexcelenteapresentagao,
"ArmadilhasnoExameClinicodaCriangacomEndocrinopatias’eatradicionalsimpatiadopaulista
maiscariocaqueexiste.Dr.DurvalDamiani,irreconhecivelemsuafantasiadeextremaoriginalidade
duranteafestadesabadonosproporcionouumavisodeumanovaabordagemnotratamentodabaixa
estaturacomGHeinibidordaaromatase,comumarevisaoextremamenteatualizadadeliteraturaem
relacao a este tema.

OPrémioJoséSchermann,concedidopelaNovoNordisk atravésdeseurepresentante DrJosédeMoura
MachadoaoDrPedroCollett-Solberg-opioneirodaEndocrinologiaPediatricanoBrasiloisucedidopor
umabrilhanteapresentacdodotema’AnamneseeConscientizacdo"pelonossohomenageado.

OjaconsagradoMeetingtheProfessorabeiradapiscinaesteveconcorridissimo,comaparticipacdo
do Dr. Sandrini, Dr. Ricardo Meirelles e da Dra. Kassie Cargnin.

OWorkshopdedomingopelamanhd,comoprofessordeeducacdofisicaMarcosAntonioCameiro
daSilva,contoucomaparticipacdodeumelevadonimerodecriangas,quepuderamaproveitaraoar
livre, uma atividade pratica desportiva de grande interesse infantil.

Apartesocialfoiumcasoaparte NanoitedesextaabandaAcUstika,compostaapenaspormulheres
eaosomdeviolinofoiumsucessolevantandoaspessoasdasmesasparadancaremumaapresentacdo
que presumia-se ser s6 acustica.

Ochurrasco,regadoa“Magnificascaipirinhas,foioutropontoaltodoevento,queavancoupela
tarde de sdbado com 6timos bate-papos e muita confraternizacao.

Afestaafantasiadosabadoanoitefoiapotedtica.Aaderénciaaotrajefoitotal Presidiariosmonstros,
cozinheiras hippies,princesas,deusasgregasejogadoresdefutebol entreoutrosderamotomdafesta,
aosomdeDJ,comdireitoachuvadeprata,laserfumacaemuitasluzescoloridas.Drinksexdticoscom
performancedosbarmenderamocharmedafesta,queséacabouaposasquatrohorasdamanhade
domingofechandocomchavedeouronossoevento OXXXVEncontrofoipatrocinadopelosseguintes
laboratérios:Abbott,GSK HélionPévoa Medley MerckSharpeDohme, Merck NovoNordisk Pfizer,
Roche Diagnostica, Sanofi Aventis, Sérgio Franco, Servier e Torrent.

NestaultimaedicaodoJornaldaASSEX danossagestao,alémdaintensacoberturadoeventono
HotelPortobellotemosnacolunadoDrLuizCesarPévoaumbrevehistéricodoiniciodaEndocrinologia
PediétricanoBrasilenomundo,aproveitandootemaprincipaldoEncontro.ADra.CristinaActisde
Freitas,deSalvador,noscontaumpoucodesuaslembrangasdolnstituto,nacoluna“lstoéolEDE".
No"Raios-X"éavezdomeuqueridoamigoDr.lvanFerrazconfidenciaralgunsdeseussegredose
predilecoes.

ChegouahoradosagradecimentosEmprimeirolugaratodadiretoriadaASSEXpeloapoiorecebido.
AonossoeficientesecretarioRobertoDutrapelasuadedicacdoeempenho.AoDrLuizCesarPovoa pela
confiancaemmimdepositada.AoDr.RicardoMeirelles,pelocarinho,sugestoes,apoioeamizade.

GostariadedarasboasvindasaDra.RosaneKupfer,aproximaPresidentedaASSEX,queem
nossagestaofoiumafielededicadacolaboradoraTereioprazerdefazerpartedesuadiretorianopréximo
biénio.

Finalmente,gostariadedizerquefoiumahonrapresidiraASSEXnosultimosdoisanos,efazer
parte, ha vinte e quatro anos, da familia do IEDE.

Um abraco a todos,

Claudio Hoineff
Presidente da ASSEX 2005/2006

EXPEDIENTE

Foto: Arttoday

-JANEIRO 2007-

8° Congresso Portugués de Endocrinologia, 58° Reuniao
Anual da Sociedade Portuguesa de Endocrinologia, Diabetes e
Metabologia (SPEDM) e 1° Joint Meeting com a Sociedade Belga de

Endocrinologia
Data 25a28
Local Centro de Congressos Porto Palacio Hotel, Portugal

Informacdes www.acropole-servicos.pt/eventos/8cne.htm

-FEVEREIRO 2007-
The 4™ Asia-Oceania Conference on Obesity
Data 9a1ll

Local Sheraton Grand Walkerhill Hotel, Seoul, Korea

Informacoes

www.obesity2007.org

“MARCO 2007-
Society for Endocrinology BES 2007
Data 5a08

Local Birmingham, UK

Informacées www.endocrilogy.org/SFE/confs.htm

-ABRIL 2007-

DiabeteSul
Data 14e15
Local Porto Alegre - RS

Informacées www.vjs.com.br, tel. (51) 3330-1034

4° Diabhetes - Santa Casa / Encontro Rosalvo Reis de Educacao em

Diabetes
Data 20e21

Belo Horizonte - MG

Tel.(31)3238-8221,fax:(31)3213-0838;E-mail:cepcem.bhz@terra.com.br

Local

Informacoes

:MAIO 2007-

The Netherlands 5% International Symposium on the Diabetic Foot

Data 9a12

Local Holanda

Informacoes www.diabeticfoot.nl; E-mail: info@diabeticfoot.nl
7° COPEM

Data 24226

Local Centro de Convencoes Frei Caneca, Sao Paulo - SP

Informagdes eventus@eventus.com.br

ASSEX - Associacao dos Ex-alunos do Instituto Estadual
de Diabetes e Endocrinologia Luiz Capriglione - Rua Mon-
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DEOLHO NOS FATOS

Aseguir,algunsflashesdoevento.
Veja a cobertura completa nas
paginas 6, 7 e 8 desta edicao.

® “Ha37anosresolvemos fazer alguma coisa para
que os alunos nao saissem do IEDE sem uma marca.
Nao queriamos um congresso ou um simposio e foi
ai que surgiram os encontros anuais’, lembrou o Dr.
Pdvoa, na abertura do evento.

Fotos: Dino Garcez

® As mulheres
comandaram a
musica ao vivo do
evento. Para come-
car, o show de sexta-
feira a noite foi ani- =% | ® |\

mado pela banda Acustika, com quatro mulheres na
bateria, violao, guitarra e violino (grande atracao). O
repertério foi escolha do Dr. Claudio Hoineff e sua

esposa, Dra. Sheila. A trilha sonora do almoco de

® Aturmaderesidenteseogrupo de cursistas também foram dominados pelas mulheres. Na residéncia

havia um Unico homem, entre cinco mulheres: Mario Sérgio Zen —“um estranho no ninho", segundo o
Dr. Pévoa e ele proprio. Zen, como é conhecido, ainda nao se decidiu sobre a drea que ird atuar, mas por
enquanto a endocrinologia pediatrica leva vantagem.

® Os tradicionais jogos de
volei e futebol aconteceram,
principalmente, na tarde de
sdbado e reuniram veteranos
e aturma mais jovem do IEDE.
Familiares e representantes da
industriafarmacéuticatambém
participaram das competicdes.
A pontuacao da maioria dos
jogos nao foi computada e
todos sairam ganhando. Afinal,

® Sehouvesse um concurso de fantasias, com certeza, o juri teria bastante
trabalho devido a diversidade e criatividade de todos. Alguns exemplos: Dr.
Zagury se vestiu de drabe, com uma mensagem de paz. Dr. Ricardo Meirelles
e sua esposa estavam de cacadores, Dra. Rosane Kupfer, se vestiu de deusa
grega, enquanto Dr. Rodrigo Moreira circulava de Fred Flintstones.

® Dr.Rodrigo Moreira foi intitulado
® O troféu alegria do jan- “paraninfo” dos formandos, por sua
tar dancante, na sexta-feira, | dedicacdo e paciéncia com todos. A
vai para as doutoras Amanda turma chegou a eleger as“Rodrigue-
Athayde e Vivian Ellinger, que tes” Deixando-o ainda mais enca-
animarama pistadedanca.Jao bulado, o presidente de honra da
dafestaafantasiavaiparaaDra. ASSEX, Dr. P6voa, de brincadeira tirou
Kassie Cargnin. Outros que sua foto com a camisa do Flamengo
merecem destaquenoquesito | e projetou-a no teldo. Dr. Rodrigo é
animacao sao: Dra. Carmem torcedor do Fluminense...

Assumpcao, Dra. Maria Angé-
lica e Dr.Rodrigo Moreira, que
ficaram conversando até apos
o final da musica, no sabado,

sabadoesteveacargodeumaduplafemininatocando | oqueimportava era confrater- junto com alguns formandos.

musica popular brasileira. nizar, nao é mesmo?

Quando o Acompanhamento do Cancer de Tireoide

nao deixa muitas alternativas.

Condicoes em que a suspensao de L-T4 eleva adequadamente o TSH mas o hipotireoidismo tem
contra-indicacées clinicas™

10,11 12,13

* Cardiopatia grave®”*” » Doenca pulmonar grave ou descompensada®" ¢ Doenca aterosclerdtica sintomética ou grave™" ¢ Pacientes
debilitados por doenga avancada ¢ Nefropatia cronica (incluindo pré-dialitica)"" ¢ Psicose por mixedema ou doenca psiquidtrica grave'®
* Doencas musculares™""™ ¢ Idosos" * Intolerancia ou complicagbes com suspensio de L-T4 anteriormente'

Considere esta alternativa:

m Thyr O g onre ¢ Comprovadamente eficaz na estimulacao da TG e para realizacao da PCI

# Proporciona menor afastamento profissional™ e maior adesao ao acompanhamento”

1,20,21

uai brasil

tirotrofina alfa ¢ Previne a exposicao prolongada ao TSH elevado reduzindo a chance de crescimento
de metastases latentes"”

0800 77 123 73 gepyme
de segunda a sexta-feira das 9 as 18 horas www.ihyrogen .com.br

SAC DO BRASIL

1. Rosario PW, Fagundes TA, Purisch S, et al. Recombinant TSH in ablative therapy and follow-up of patients with differentiated thyroid carcinoma. Arg Bras Endocrinol Metabol. 2005; 49:350-358. 2. Schlumberger M, Ricard M, Pacini F. Clinical use of recombinant human TSH in thyroid cancer patients. Fur ]
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Cancer. 2004; 11:345-356. 9. Regalbuto C, Alagona C, Maiorana R, et al. Acute changes in clinical parameters and th&/roid function peripheral markers fo\lowingE—T‘l withdrawal in patients to(all}/?thyroidectomized for thyroid cancer. J Endocrinol Invest. 2006; 29:32-40. 10. Behnia M, CIaK AS, Farber MO. Management
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actor for cardiovascular disease. Endocrine

90. Erratum in: Eur ] En
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Thyrogen” (tirotrofina alfa). Composicao: cada frasco contém: tirotrofina alfa 1,1 mg, excipientes: manitol, fosfato de sédio monobésico e dibasico, cloreto de sodio q..p. 1 frasco. Indicagdes: ferramenta diagnéstica suplementar para dosagem de tireoglobulina sérica, com ou sem PCI com "', no acompanhamento
de pacientes com cancer diferenciado de tiredide. Contra-indicagdes: nao deve ser utilizado durante a gravidez e a lactagao. Precaugées: deve ser administrado somente por via intramuscular. Deve-se tomar cuidado com pacientes ?ue tenham sido previamente tratados com TSH bovino e, em particular, se
apresentaram reagoes de hipersensibilidade a ele. Os anticorpos antitireoglobulina podem mascarar a dosagem de tireoglobulina e levar a resultados nao interpretavesis. Pacientes com cancer de tireSide apresentando metastases em dreas fechadas, como cérebro, coluna vertebral ou pescogo podem estar sujeitos a

edema e/ou hemorragia focal no local das meta: Interagoes medi nao foram realizados estudos prévios de interacio com outros medicamentos. Em estudos clinicos, ndo se observou nenhuma interacdo entre Thyrogen™ e os horménios tireoidianos (T3 e T4). Reagdes adversas: ndusea, dor de
cabega, astenia, vomito, tontura, p ia, dor no local de & tremor, febre e sintomas de resfriado. Raros casos de desconforto no local da injecao, prurido, urticaria e erupcao cutanea. Pnso,loﬁia: 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 apés a segunda dose. Registro MS N°1.2543.0015.001-3 VENDA SOB PRESCRICAO MEDICA.
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ACTOS® (Cloridrato de Pioglitazona). USO ADULTO. Frascos com 15, 30 ou 90 comprimidos. Cada comprimido contém Cloridrato de Pioglitazona 15 mg, 30 mg ou 45 mg. Excipientes g.s.p. (1 comprimido): Lactose monoidratada, hidroxipropilcelulose,
carboximetilcelulose cdlcica e estearato de magnésio. Indicacdes: anti-diabético oral utilizado como um coadjuvante de dieta e exercicios para melhorar o controle glicmico em pacientes com diabetes mellitus fipo 2; como monoterapia e também para uso em
combinagdo com sulfoniluréia, metformina, ou insulina. Contra-indicagdes: hipersensibilidade a pioglitazona ou a qualquer um de seus excipientes. Precaugdes e adverténcias: Ndo deve ser utilizado em pacientes portadores de diabetes mellitus tipo 1 ou para
o fratamento de cetoacidose diabética. Em combinagdo com insulina ou agentes hipoglicemiantes orais hd risco de hipoglicemia, podendo ser necessdria a reducdo do agente concomitante. Pacientes que estejam em periodo anovulatério pré-menopausa
podem fer reinicio da ovulagdo. A pioglitazona pode causar decréscimos na hemoglobina (de 2 a 4%) e hematdcrito. Estudos clinicos observaram o aparecimento de edema leve a moderado. Néo estd indicada em pacientes com insuficiéncia cardiaca classe lll
ou IV da NYHA. As elevagdes de TGP em pacientes tratados com cloridrato de pioglitazona foram reversiveis e ndo foram relacionadas com a terapia com pioglitazona. Embora os dados clinicos disponiveis ndo mostrem nenhuma evidéncia de hepatotoxicidade
ou elevagbes de TGP induzidas por pioglitazona, a mesma esta estruturalmente relacionada com a troglitazona. Recomenda-se que pacientes tratados com cloridrato de pioglitazona sejam submetidos a monitoragoes periddicas de enzimas hepdticas. A terapia
com cloridrato de pioglitazona nGo deve ser iniciada se o paciente exibir evidéncia clinica de doenga hepdtica afiva ou niveis de TGP 2,5 vezes acima dos limites da normalidade. A pioglitazona ndo deve ser usada em pacientes que apresentaram ictericia
durante o uso de troglitazona. Medidas de glicemia de jejum e hemoglobina glicosilada(HbAlc) devem ser realizadas periodicamente para monitorar o controle glicmico e a resposta terapéutica, bem com enzimas hepdticas. Pioglitazona deverd ser usada
durante a gravidez somente se os potenciais beneficios justificarem o risco potencial para o feto. NGo deve ser administrada a mulheres durante o periodo de amamentacdo. O uso da pioglitazona ndo é recomendado para pacientes com menos de 18 anos de
idade. Nenhuma diferenca significante na eficacia e seguranca foi observada entre pacientes idosos. Interagdes medicamentosas: Devem ser adotadas precaugées adicionais relativas @ contracepgdo em pacientes que estejam recebendo pioglitazona.
Cetoconazol parece inibir significativamente o metabolismo da pioglitazona. Reagdes adversas: Eventos adversos relatados em estudos clinicos com frequéncia > 5%: infeccdo do trato respiratério superior, cefaléia, sinusite, mialgia, altearcdes dentdrias, diabetes
melitus agravado, faringite. Hipoglicemia leve a moderada foi relatada durante a terapia combinada com sulfoniluréia ou insulina. Em estudos de monoterapia, edema foi registrado em 4,8%. Na combinagdo com insulina, o edema ocorreu em 15,3% dos
pacientes. Posologia e modo de usar: Uma vez ao dia, independentemente da alimentacdo. A monoterapia com ACTOS em pacientes sem controle adequado de dieta e exercicios pode ser iniciada com 15 mg ou 30 mg uma vez ao dia. A dose pode ser
aumentada em incrementos de até 45 mg uma vez ao dia (dose maxima didria recomendada). Em pacientes que ndo respondem adequadamente @ monoterapia, uma terapia combinada pode ser considerada e, nestes casos, seja em associagdo com
sulfoniluréia ou metformina ou insulina, ACTOS devera ser iniciado na dose de 15 a 30 mg ao dia. Se o paciente apresentar hipoglicemia na associagdo com sulfoniluréia, a dose desta deverd ser diminuida. Nos pacientes que estejam recebendo ACTOS e
insulina, a dose de insulina pode ser diminuida em torno de 10 a 25% se o paciente apresentar hipoglicemia ou se as concentragdes de glicose plasmatica diminuirem para valores menores de 100 mg/dl. NGo é recomendado o ajuste de doses em pacientes
com insuficiéncia renal. Superdosagem: deve ser iniciado tratamento de suporte adequado, de acordo com os sinais e sintomas do paciente. REG. MS.: 1.0553.0238. Medicamento de venda sob prescri¢do. Fabricado por Takeda Chemical Industries, Ltd. - Osaka
- Japdo. Distribuido por: Abbott Laboratérios do Brasil Ltda. Informagées adicionais podem ser obtidas na Diretoria Médica, Abbott Laboratérios do Brasil Ltda. Rua Michigan, 735. Brooklin. Sdo Paulo — S.P. CEP: 04566-905 ou pelo Abbott Center: 0800 703 1050.

Referéncias Bibliogrdficas: 1- Dormandy JA et al., Secondary prevention of macrovascular events in patients with type 2 diabetes in the PROactive Study (PROspective pioglitAzone Clinical Trial In macroVascular Events): a randomised controlled trial. Lancet.
2005 Oct 8; 366(9493): 1279-89. 2- Bula do Produto
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ISSO E O IEDE

“EXCELENTE FORMACAO PARA TODA A VIDA"

A Dra. Maria Cristina Actis de Freitas faz um apanhado de seus anos no Insti
ao qual declara amor profundo, lembra dos amigos e das historias inusitad

Por Sandra Malafaia

la conheceu o IEDE em 1968, através do Dr.

Jayme Rodrigues, entdo diretor do Instituto,

com o qual foi fazer uma consulta médica.
A Dra. Maria Cristina Actis de Freitas cursava medi-
cina, na época, e ficou especialmente interessada em
Endocrinologia — cadeira que ainda nao existia na
Faculdade de Medicina da Universidade Federal da
Bahia, onde estudava, e para a qual passou em pri-
meiro lugar no vestibular.

Em novembro de 1971, esteve no IEDE como
candidata a Residéncia Médica, sendo avaliada e
aprovada pelos doutores Luiz Cesar Pévoa, Jayme
Rodrigues e Raul Faria Jr.“Escolher medicina como
profissao foi algo natural, pois atendo a uma neces-
sidade imperiosa em mim, a de ajudar ao préximo,
com ou sem retorno de qualquer espécie”, diza Dra.
Maria Cristina.

Aespecialistaacrescentaque,emseusdoisanosde
residéncia no IEDE, ficou muito clara ainfluéncia do
Dr. Jayme Rodrigues em sua formacao profissional.
Além disso, afirma ter feito outras grandes amizades
com professores que muito aenriqueceramintelectu-
almente, como os doutores Francisco Arduino, Julio
Polisuc, Mauricio de Abreu Barbosa Lima, a gentileza
em pessoa, e José Schermann, a quem define como
um“mestre muito bravo e exigente’, porém bastante
admirado por ela.

Elafoi a primeira pessoa do IEDE a defender tese
de mestrado na PUC/RJ, fato que considera muito
importante para a suaformacdao médica, ndo sé pelo
conceito que obteve (excelente),“como pelo quilate
dabancaexaminadora que o atribuiu, formada pelos

Profs. Luiz Cesar Povoa e Helion Pdévoa Filho, sob a
presidéncia do Prof. Emilio Mattar”.

Participou também, com o Dr. Jayme Rodrigues,
das primeiras pesquisas com os hormonios hipotala-
micosisolados pelo Dr. Andrew Victor Schally, prémio
Nobel de Medicina de 1978.

Amizades e Carinho

Mesmo morando em Salvador - onde trabalha no
Servico Médico do Tribunal de Justica do Estado da
Bahia, atende em consultorio no Centro Médico do
Hospital Portugués e no Centro Médico Professor
Fernando Filgueiras - a Dra. Maria Cristina continua
amiga de seus colegas de residéncia.

“Entre os amigos, quero citar, principalmente,
Deane Maria dos Santos, Marluce Porciiincula Leéo,
Luiz Felipe Marinho Capiberibe, Marcos Troian,
Cladudio Engelke, Amanda Athayde, Ricardo Mei-
relles, Maria Lucia de Faria, os trés ultimos do Rio de
Janeiro; a bibliotecaria Maria das Neves Cavalcante,
aequipe do Servico Social e o corpo de enfermagem
do Instituto, bem como os técnicos do Laboratério
Light-RR, além de outros pelos quais conservo muito
carinho”, comenta.

Casos Engracados

Bem-humorada, a Dra. Maria Cristina conta algumas
histériasengracadas daépocaem queesteve no IEDE.
Uma delas foi a brincadeira de “troca de sexo”, com
um colega de trabalho:

“Felipe e eudecidimos variar. Descemosaoambu-
latério para atendimento aos pacientes, ele vestido
com minhas roupas, saltos altos e uma bonita peruca
de mulher, e eu, vestida com as dele, usando paletd,
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gravata e sapatos masculinos. Ficamos sérios durante
todootempo,comoseissofosseabsolutamente natu-
ral, mas os pacientes morreram de rir’, recorda.

Ela ndo sabe se o fato chegou ao conhecimento
da chefia, mas a verdade é que nao foram punidos.
“Por essas e outras, sintoimensa saudade do periodo
deresidéncia em que estuddvamos muito, mas nos
divertiamos da mesma maneira, com pouca coisa e
pouco dinheiro, além da convivéncia extremamente
prazerosa’ relata.

Feijoada Memoravel

Segundo a doutora, outra passagem memoravel foi
uma feijoada, em Teresépolis. “Como nds, residen-
tes, viviamos sempre com fome, o Dr. Schermann
nos convidou para almocar em seu sitio, no fim de
semana. Mas, antes do almoco, bebemos muito para
combater o frio e ficamos embriagados. Um colega
achou que mergulhar na piscina seriabom paratodos
os ébrios. Tivemos de“salva-lo’, embora ele fosse um
atleta. A segunda vitima fui eu, que também tive de
ser socorrida’, conta, acrescentando que tudo o mais
correu bem e regressaram felizes.

A Dra. Maria Cristina faz questao de frisar que o
Instituto continua sendo a maior referéncia nacional
em Endocrinologia e Diabetologia. “A experiéncia
vivida no IEDE significa, principalmente, uma exce-
lente formacao para toda a vida. Durante o tempo
em que residi e estudei 14, a Unica coisa negativa foi a
saudade da familia e a doenca do prof. Jayme Rodri-
gues. Foraisso, pelaimportancia que teve em minha
vida, sé posso dizer que amo o IEDE!, conclui. ®m

Lara Bauerlein, portadora do diabetes tipo |
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Por Flavia Garcia

final de semana de 8 a 10 de dezembro foi
bastante movimentadonoHotel Portobello
Resort & Saféri, em Mangaratiba, na Costa
Verde do Rio de Janeiro, com a realizagcdo do XXXV
Encontro Anual do IEDE. Mais uma vez o hotel foi
escolhido para sediar o evento, e ndo poderia haver
cenario melhor para a programacéo cientifica - de
excelente nivel-, a confraternizacdo - em jantares,
almocos e festas animados - e as atividades infantis,
variadissimas. Um fim de semana inesquecivel.
Com o tema “Endocrinologia: Da Crianga ao
Quase Adulto’, as atividades na sala de convengdes se
iniciaram as 16h da sexta-feira, dia 8, com a diploma-
¢aodoscursistas, e seguiramcomoPrémio José Scher-
mann, duas mini-conferéncias e aconfraternizacaoda
turmade 1981, comemorando 25 anos de formatura.
A mesa de abertura esteve formada pelos doutores
Claudio Hoineff (presidente do evento e da ASSEX),
Luiz Cesar Pévoa (presidente de honra da ASSEX)
e Raul Faria Jr. (representando, naquele momento, o
Dr. Ricardo Meirelles, diretor do IEDE).
O Dr. Pévoa fez o discurso de apresentacao dos
formandos e falou do Instituto, cuja histéria, segundo

ele, se mistura com a historia da sua vida. Sua men-

~ XXXV ENCONTRO ANUAL DO IEDE
MAIS UM GRANDE CAPITULO NA HISTORIA DOS EVENTOS

Fotos: Dino Garcez

sagem paraa turma recém-formada foi terem mente
a ética como grande colaboradora para manter o
espirito do IEDE: “um grupo que contribui para o
pais com qualidade, com decéncia e com bons pro-
fissionais”. Na ocasido, o Dr. Hoineff afirmou que o
evento era fruto do trabalho em conjunto de toda a
diretoria da ASSEX. Desejando um bom evento para
todos, o presidente comentou:“puxando a brasa para
aminhasardinha, escolhiaendocrinologia pediatrica
como tema”

Formatura com Retrospectiva

A cerimoénia foi informal, a comecar pelos trajes,

combinando com o ambiente. Apds a entrega dos

diplomas, houve homenagens especiais aos desta-
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Cursistas apresentam retrospectiva da pds-graduacao

ques de 2006, por terem sido aprovados no TEEM.
Trés estavam presentes: Karen Faggioni de M. Seidel,
Sabrina R. Franca Machado e Domicio Anténio da
C. Junior. Em seguida, as recém-formadas Luciana
L. de Souza e Karen Faggioni fizeram uma apresen-
tacdo-surpresa, com fotos e uma breve retrospectiva
dos dois anos de pds-graduacao no IEDE.

Prémio José Schermann 2006
Pela quarta vez a ASSEX realiza a premiacado - a

Plenario do Encontro durante atividades cientificas

terceira com o nome oficial - e, este ano, o escolhido
parareceber o Prémio José Schermann foi o Dr. Pedro
Collet-Solberg, do Rio de Janeiro, por seu pioneirismo
em Endocrinologia Pediatrica no Brasil. A apresen-
tacdo do homenageado, pediatra por formacao, foi
feita pelo Dr. Pévoa, que iniciou com a histéria da
Endocrinologia Pediétrica.

Para a sua conferéncia o Dr. Pedro escolheu o
tema “Anamnese e Conscientizacao”. Aposentado
da carreira académica hd 15 anos, ele quis passar um
pouco de sua experiéncia em clinica médica pedia-
trica. Conforme afirmou o Dr. Hoineff, no editorial
do ultimo Jornal da ASSEX, a homenagem deste ano
“nao poderia estar em maos mais justas”. O prémio
foi entregue pelo Dr. José Moura Machado e tem o
patrocinio da Novo Nordisk.

Jubileu de Prata
“Se fosse pra falar de Endocrinologia era tranqyiilo,
mas essa histéria de ser mestre de cerimonias é novi-
dade para mim”, comentou a Dra. Vera Leal no Jubi-
leu de Prata da turma de 1981. A confraternizacao
teve a Dra. Vera como organizadora e coordena-
dora.

Segundo ela, a turma era formada por doze entu-

E se vocé pudesse levar muito mais
tranqiiilidade aos seus pacientes?

Seu paciente pode alcancar essa e outras conquistas.
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paciente talvez nédo saiba disso e esteja se privando das coisas boas do dia-a-dia. Que tal uma conversa
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Dras. Vera Leal e Rosita Gomes durante o Jubileu de Prata

siasmados médicos e os dois anos foram de muito
estudo, badalacdo, namoros etc. Ela deu o “para-
deiro”de cada um e homenageou os professores da
época e aqueles que“mantém a exceléncia do IEDE
em Endocrinologia”

Parte Cientifica
A programacao cientifica do XXXV Encontro do
IEDE reforcou a tradicao de mesclar médicos de
outras especialidades, cujo trabalho, em conjunto
com os endocrinologistas, é de bastante valia para
o paciente. Segundo o Dr. Ricardo Meirelles, essas
palestras“tém sido de grande valor paraanossaespe-
cializacao".

Obesidade, baixa estatura e diabetes foram temas

emdestaquenaprogramacaodesabado.Coordenado

pelo Dr.Rodrigo Moreira, 0 simpdsio sobre obesidade
—realizado no turno da manha - contou com a par-
ticipacao do Dr. Walmir Coutinho, da Dra. Tatiana
Moya e do Dr. Alexander Benchimol. Em seguida,
houve a conferéncia do Prof. Durval Damiani, que
também participou do simpdsio de diabetes, no final
da tarde, junto com o Dr. Ledo Zagury. A conferén-
cia do pediatra Luis Eduardo Miranda encerrou a
programacdo do dia.

Os Encontros com o Professor, antes do almoco,
aconteceram no Bar Pérgola - mesmo ambiente do
show de sexta e da festa de sdbado — e foram dividi-
dos em trés mesas, com os doutores Kassie Cargnin,
Ricardo Meirelles e Romolo Sandrini. Reuniram
cercade 60 pessoas. Apds as discussdes comegou o
tradicional churrasco, com a presenca de convidados
especiais como o Dr. Lazaroff, diretor do INDAP
(instituto produtor de insulina, na Ucrania) e ex vice-
ministro de saude do seu pais.

Diretoria 2007/2008

A Assembléia Geral encerrou a programacao de
sdbado, com apresentacao da chapa unica e elei-
¢do para a proxima gestdo da ASSEX. A chapa
eleita é formada por: Rosane Kupfer (presidente),

(1°tesoureiro), Roberto P. Assumpcéo (2°tesoureiro),
Cristiane Rangel (12 secretaria), Flavia Van Haute

(22 secretaria), Marcia Marinho (diretora social) e

Rodrigo Moreira (vice-presidente), Claudio Hoineff

tratamento com

€cos acessivels

405&

¢ \CPx
“‘3\5‘.“' /
AZULIX mg AZULIX Zmg

dade para escolher

tancias consagradas

Aatdiabik
G'forreni-

CONTROLE GLICEMICO
E ORCAMENTARIO

AZULIX (glimepirida) Azulix 1 mg: Registro MS n.? 1.0525.0020.0023. Azulix 2 mg: Registro MS n.° 1.0525.0020.0041. Caixas com 30 comp. de 1 mg ou 2 mg. USO ADULTO.
Indicagao: Tratamento oral do diabetes melltus néo insulino-dependente, quando os niveis de glicose néo podem ser adequadamenle controlados pelos meios habituais. Pode ser
associado a outros antidiabéticos orais que nao estlmu\am a secrecdo de insulina. Contr irida ou a outras éias, derivados

idicos ou aos demais ra-indicado durante a gravidez e lactagéo. Precaugoes e adverténcias: durante as primeiras semanas de

azul

Eficdcia e economia ao

paciente diabético

iloren

Alcance Social
www.torrent.com.br

0800-770-8818

Servico de Atendimento Torrent

AZUKON MR (gliclazida). Registro MS n.° 1.0525.0019.0028. Caixas com 30 comprimidos de liberagao modificada de 30 mg cada USO ADULTO. Indicagbes: tratamento oral

de diabetes nao insulino-dependente, diabetes no obeso, diabetes no idoso e diabetes com em pacientes com reconhecida
sensibilidade as sulfamidas. N&o deve ser usada durante a gravidez. Precaugdes e Adverténcias: existe o risco da glchaZ|da promover hipoglicemia quando administrada sem
justificativa em diabéticos controlados com dieta e em paclentes com alimentacdo insuficiente, e nos casos de insuficiéncia renal e/ou hepatica graves. Os controles do diabético
devem ser reqularmente realizados. No caso de intervencao cirurgica, o uso da \nsuhna deve serlevado em conta. Interagdes medicamentosas: associacdes que podem levara

hipoglicemia: miconazol oral, IMAOs, d|azepam

podem |ndu2|r tantoa 40 quanto a diminuica da Tanto a ingestéo cronica como aguda de dlcool podem potencializar ou diminuir a
agao hipoglicemiante de AZULIX de maneira imprevisivel. 0 uso de AZULIX pode potenclallzar ou diminuir os efeitos dos denvados cumarinicos. Reagdes Adversas: pode ocorrer

ia, que pode ser Olhos: no inicio do podem ocorrer alteragdes visuais ias devido as 0es dos niveis i de
glicose. Trato digestivo: ocasi ausea, vomito, d a itude géstrica, dor abdominal e diarréia. Em d b to dos niveis d

0 risco da de hi pode estar & necessita de cuidadosa. - grave requer imediato sendo que, em
algumas ci iente d i pode ocorrer do efeito quando um dos seguintes farmacos
for administrado: |nsuhna ou outro oral, IECA, terdides ios sexuais i i idas, derivados i
fibratos, i fluoxetina, IMAO ifosfamida, &cido para miconazol, i fili hiperglicemia:
i prop: , salicilatos, qui ida. Pode ocorrer reduggo do efeito hipoglicemiante
ocm 0 uso de: i icos, corti , diazoxido, dlurenws epinefrina e outros agentes slmpatomlmencos glucagon, laxantes, &cido nicotinico em
da iose éni iazini femtoina, datirecide. Os Hz, beta-t clonidina e reserpina

clofibrato e maleato de perhexilina. Associacbes gue podem reduzir a agao de AZU KON MR barbltuncos Associagdes que podem levar a
diuréticos, Aingestéo conjunta com alcool pode AZUKON MR. Reagdes adversas: Foram
relatados alguns casos de reagdes cutaneas, que i apos a podem ser observadas discrasias sangtiineas reversiveis.
Foram relatados, de forma rara, disttrbios digestivos do tipo: nauseas, vomltos diarréiae a0. Estes efeitos sdo idos tomando AZUKON MR durante
as refeicoes. Posologia: a dose diéria pode variar de 30 a 120 mg em uma Unica tomada oral. R tomada do medi com o café damanha. Como
para todos os medicamentos hipoglicemiantes, a dose devera ser ajustada conforme a resposta individual de cada paciente. Posologia inicial: 1 comp. ao dia. Os ajustes
posolégicos quando necessarios, serdo feitos em escalas de 30 mg, em fungéo da resposta glicémica e deverao observar umintervalo de, pelo menos, 2 semanas entre si. Adose
diaria ndo deve ultrapassar 120 mg, sempre em tomada Unica no café da manha. A posologia para o idoso é amesma que para o adulto com menos de 65 anos. Nos pacientes
portadores de insuficiéncia renaI leve ou moderada a posologia sera a mesma dos pacientes com funcao renal normal. Os comprimidos de gliclazida devem ser engolidos sem

enzimas hepéticas. Sangue: podem ocorrer alteragdes na crase sanglinea. Outras reagdes adversas: ocasionalmente podem ocorrer reaqoes alérgicas ou como,
prurido, urticaria ou erupcoes. Posologia: a dose inicial usual € de 1 mg de AZULIX diariamente. Se necessario, esta dose podera ser aumentada. Recomenda-se que tal aumento se
faga de acordo com o controle do nivel de glicose no  sangue e de forma gradual, em intervalos de 1 a 2 semanas, de acordo com as seguintes etapas: 1 mg, 2mg, 3 mg, 4 mg, 6 mg.
uma (inica dose didria de AZULIX & 3 tes da primeira refeicéo ial ou da primeira refeico principal. E muito

i -se bem apos istragéo da 0. Venda Sob F igio Médica. “AO PERSISTIREM OS SINTOMAS, O MEDICO DEVERA SER CONSULTADO".

mastigar e col deliquido. Venda Sob Prescrigao Médica. “AO PERSISTIREM OS SINTOMAS, O MEDICO DEVERA SER CONSULTADO.”

Referéncias Bibliograficas: (1) Horimoto, H.,Y.,Nakay, et al (2002). “Oral hyp
effects of ischemic preconditioning”. J Surg Res 105(2):181-8.

ide preserves the myop!




dezembro 2006 - N2 52

Diretoria eleita para a Gestdo 2007/2008

Alexander Benchimol (diretor de eventos). A nova
diretoria toma posse em 1° de janeiro de 2007.

Shows e Festa a Fantasia

Comode praxe, amusica esteve sempre presente nos
momentos de descontragao. A noite de sexta-feira foi
animada com um show da banda Acustika — banda
derockformada exclusivamente pormulheres,como
som de um violino. Nesta primeira noite os presentes
jad mostraram bastante empolgacao. A trilha sonora
passou, principalmente, pelas décadas de 70, 80 e
90 e animou muita gente a dancar. O show foi até o
inicio da madrugada.

Na tarde de sabado, o tradicional churrasco foi
embalado ao som de uma duplafeminina, com musi-
cas populares brasileiras. Os presentesaproveitaramo
momento para colocar o papo em dia. Durante toda
a tarde foram servidas caipirinhas e caipifrutas.

Dr. Zagury confraterniza com alunas formandas

DeusasdaGréciaantiga, personagensde
histériaem quadrinhos, cacadores, presidi-
arios, policiais, havaianas, odaliscas, fadas,
atletas e bebés estiveram na grande festa a
fantasiaqueaconteceunanoitedesabado,a
beira dapiscina. As fantasias deram show de
criatividade e os fantasiados, de animacao:
curtiram até o meio da madrugada. O clima
era de total confraternizacdo, com musica
eletronica e drinksfeitos nahora,comdireito
ashow de barman. A festa a fantasia teve o
patrocinio da Servier do Brasil.

No meio da noite, a Dra. Rosane Kupfer
fezuma homenagem ao Dr. Hoineff com a
execucaodoHinodoFlamengo, seu clube de coracao.
Ele e sua familia estavam fantasiados de jogadores
do time de futebol. No auge dafesta, a cada musica
mais animada formava-se um grande circulo e os mais
desinibidos se intercalavam para dangar no meio da
roda. S6 acabou as quatro e meia da manha.

Criangas em Destaque

A comecar pelo tema do Encontro, a comissao orga-
nizadora deu especial atencdo as criancas. Na sexta-
feira houve atividades até a meia-noite e, no sabado,
enquanto os pais aproveitavam a festa a fantasia, as
criancas tiveram sua festinha particular, com direito a
desfile e concurso. No Clubinho, espaco so6 para elas,
havia monitores e colchonetes, para que dormissem
com conforto e seguranca. Durante todo o final de
semana a programacao foi intensa, com atividades
proprias, divididas porfaixas etdrias. Alémdisso, muitas

Caipifrutas fizeram sucesso no almoco de sabado

fizeram o safari com seus familiares.

Para a manha de domingo foi programada uma
atividade conjunta, com pais e filhos, no Clubinho. O
Dr. Hoineff apresentou a todos o professor de Edu-
cacao Fisica, Marcos Antonio Carneiro da Silva, que
comandouumworkshop sobre Indicacdode Atividade
Fisica na Infancia. Cerca de 20 criancas participaram
da atividade, que incluiu uma apresentacéo tedrica
paraosadultos e diversas brincadeiras paraas criancas,
que podem e devem ser utilizadas como exercicios
fisicos, em beneficio da saude. A Dra. Laura Soares
chegou a participar das atividades com as criangas.
Segundo o especialista, a idéia bésica foi incentivar o
nao-sedentarismo e lembrar que “a crianca sé vai se
envolverem alguma atividade se ela sentir prazerem
pratica-la”. O professor afirmou, ainda, aimportancia
daimplantacdodeoficinasdeatividades paraaumentar
acarga horaria dos esportes nas escolas.“A intencao é
fazer com que as criangas se movimentem brincando,
comatividades coletivas, competitivas e colaborativas,
nao sendo necessario ser tdo bom ou tao técnico para
pratica-las’, completou. m

Muita diversao na festa a fantasia infantil
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sta subespecialidade, conforme normas da

SBEM, abrange as fases que vao do periodo

neonatal até otérminodo crescimentoeda
puberdade, e osfatosrelacionadoscomasglandulas
endocrinas, expressados em doencas congénitas,
disturbios do crescimento, hirsutismo, obesidade e
diabetes, entre as mais frequientes.

Procurei, como é do meu feitio, a presenca da
crianca na Histéria da Endocrinologia. Foi extre-
mamente dificil, para meu espanto, detectar esta
presenca em textos, iconografias e, até mesmo, na
Biblia e no Talmud.

A crianca ou feto eram citados sempre como
participantes nas gestacdes ou partos. A medicina
chinesa nos mostra, em suas belasimagens, as alte-
racoes da mulher e seu feto, relacionando-as com
asestacdes doano,assim como os partos feitos sem-
pre por outras mulheres, pois era proibido a nudez
feminina em frente ao médico. Os sintomas eram
apontadosem bonecas, desde simples,de pano, até
ricas, de porcelana.

No Egito encontramos Akenaton e Nefertiti
colocandosuacriangaao sol,0 que em muitotempo
se constitui na helioterapia. Por coincidéncia, o Dr.
Arthur Moncorvo Filho, em projeto dele mesmo,
constréi belo edificio em um areal perto do Campo
de Santana, no Rio, e aliinstala um hospital pedia-
trico para helioterapia. Era dificil andar pelo areal
desde o Campo de Santana, dai a rua ser chamada
Rua das Boas Pernas. Por nova coincidéncia, hoje
é a sede do IEDE.

Cesarianas - As medicinas grega, egipcia e incaica
também se preocupavam muito comarelacaofeto/
gestante. Nem nas hoje chamadas operagdes cesa-
rianas eramrelatados cuidados especiais com ofeto.
A origem deste nome é questionada, atribuida ao
parto de Julio César, que havia sido feito cirurgi-
camente.

Plinio, o melhor, afirma que tal procedimento sé
erafeito, e o era de ha muito, quando da morte da
mae, o que nao aconteceu com Aurélia, que viveu
muitos anos ainda. Ascléfio, Deus da Medicina, teria
nascido assim, porém seu pai, Apolo, ordenou a
Artenius que matasse a ninfa Corinus, suspeitando
desuainfidelidade.Tera sido nosso deus mitolégico

Historias da Medicina - LUIZ CESAR POVOA

ESBOCOS DA HISTORIA DA
ENDOCRINOLOGIA PEDIATRICA

O texto a sequir foi apresentado pelo Dr. Luiz Cesar Pévoa na ceriménia de
abertura do XXXV Encontro Anual do IEDE, em dezembro de 2006.

um bastardo?

O primeiro relato crivel é o de uma cirurgia
feita na Suica, em 1500, pelo castrador de porcos
Jacob Nuffer em sua esposa que, posteriormente,
teve outros filhos em partos normais. Mais uma vez,
a histoéria nos revela que a origem dos cirurgides
passa ao longo das escolas de medicina.

Aalimentagaodas criangas naChinanao parecia
ser um ato prioritario, haja vista esta gravura, onde
o idoso era alimentado antes da crianca faminta.
Também aimagem triste das criancas sé era usada
parailustrar catastrofes e desgracas, como a fome
e as epidemias.

Crescimento - Em 1632 sao editados os primeiros
livros sobreestudodo crescimento, atéentao proble-
mas secundarios. Os homens eram baixos. Ricardo
Coracdo de Ledo, guerreiro, tinha 160cm.

As criangas com anomalias ao nascer, com pre-
cocidade puberal, eram motivo de manifestacoes
artisticas, sobretudoquandonobreeraadescendén-
cia dos modelos. Assim as irmas da Casa Castela,
a princesa nobre com Cushing, diferiam em muito
do primeiro caso estudado em 1832.

No entanto, a crianga que mais marcou neste
campo foi o filho de Julia Pastrana, em 1853, mexi-
cana portadora de um quadro de”hipercosislanugi-
nosa universalis”que era explorada por seu marido,
donodecircoecujoscorposestaoembalsamadosno
Museu de Historia Natural de Malmoe, Suécia.

No século XV e XVI comecga na Inglaterra a se
valorizar o carinho e oamor que as criancas deveriam
ter,ndo s6 em suafamilia,como nacomunidade, para
seu crescimento saudavel fisico e mental.

Finalizando a parte histdrica do crescimento,
vamos a um pequeno exercicio. O Pequeno Polegar,
que tipo de nanismo teria? E os 7 andes da Branca
de Neve? Ndo nos esquecamos do Peter Pan, que
fugiu de casa para continuar crianga,

Novas manifestacoes moérbidas, como a obesi-
dade e o diabetes, sdo motivos de manifestacoes
artisticas. A cirurgia infantil entre os judeus, ndo nos
esquegamos mais uma vez suas origens, prescindiu
médicos na cirurgia da fimose, em principio feita
pelas préprias maes com pedras, depois cominstru-
mentos rusticos e até hoje sempre por cirurgides.

Terminando esta introducao historica, é fun-
damental que a crianga seja tratada com amor em
sua alimentacéo, em seu lar, tentando neutralizar
acinica e cruel realidade de um mundo que se diz
civilizado.

Com Amor, sem Omissdes - Nao posso deixar
deaproveitareste momento parareiterar, sob ponto
de vista ético, o que a Histéria nos mostra. A escola
inglesa, que s6 ha pouco aboliu a palmatdria, inclui
oamor comomedicacdofundamental para crianca.
Sera ético o que Le Corbusier feznaindia, enquanto
o protocolo de Kioto nao é aceito? Nao podemos
nos omitir, pois ao nosso ver o crime de omissao é
tao grande quanto o de colaboragdo. Sem duvida é
cada vez mais valido este provérbio.

O IEDE participa do desenvolvimento da Endo-
crinologia Pedidtrica ndo sé sendo centro de refe-
rencia no Estado para o Teste do Pezinho, centro
formador exemplar ndo sé para o Rio, mas também
para o Brasil, gracas ao trabalho de Judy Bottler e
Ricardo Meirelles, assim como ambulatério e resi-
déncia especializados.

Nos USA, com os achados da bioquimica e do
controle metabdlico, John Howland, Eduard Parks
e James Gamble, na Johns Hopkins; Allan Butter, na
Harvard; Daniel Barrow, em Yale; Trung Mcquerre,
em Rochester, agruparam-se em torno da clinica
particular de Lawson Wilkins, em 1935, para o
estudo nas doencas enddcrinas. Muito antes, em
1946, aos 52 anos Wilkins larga sua clinica privada
e vai em tempo integral para Johns Hopkins.

A Lawson Wilkins, sociedade de endocrinologia
pediatrica, s foi fundada em 1971, e em 1980 o
ConselhodoDiabetesInfanto-Juvenilerainstaladona
ADA. Em 2002 havia 72 programas de treinamento
nos USA e Canada. Hoje, no Brasil temos 8 progra-
mas em processo de credenciamento e 28 titulares.

Noentanto, somente maisrecentementeaEndo-
crinologiaPediatricaseune,estabelecendoconsenso
(comoode2004)sobrecetoacidosediabéticainfanto
juvenil, assinado pela Lawson Wilkins Pediatric
Endocrinology Society e a European Society for
Pediatric Endocrinology. E hora do Brasil, direta-
mente ou através da SLEP, se associar a esses tao
Uteis procedimentos. B
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TORCETRAPIB, OSTEOPENIA, DIURETICOS

TIAZIDICOS E INSULINA INALAVEL

rei comecara colunadesta edicdo de uma maneiraum pouco diferente.
Aoinvésde comentar umartigo publicado, achoimportante comentar
sobreosresultadosde umestudoqueaindaseradivulgadoe quetrouxe
um grandeimpacto para o tratamento das hipercolesterolemias - o estudo
lllustrate. O objetivo deste estudo eracomparar o uso da Atorvastatinacom
a associacdo Atorvastatina + Torcetrapib. O Torcetrapib é um inibidor da
“cholesteryl-ester-transfer-protein” (CETP) e tem como principal objetivo
o aumento dos niveis de HDL colesterol. Esperava-se que esta associagao,
através de uma dupla acdo sobre o perfil lipidico (diminuicdo do LDL e
aumento do HDL colesterol), estivesse associada a uma reducao na morta-
lidade cardiovascular.Surpreendentemente, os resultados obtidosdemons-
traram o contrario, isto €, um aumento da mortalidade cardiovascular.
Existem atualmente dois possiveis mecanismos para estes resultados: (i)
parece existir um pequeno aumento da pressao arterial associada ao Torce-
trapib e/ou (ii) o aumento do HDL é predominantemente de um HDL“nao-
funcional”. Estes achados levaram o laboratério farmacéutico a suspender
ndo s6 o estudo, mas toda a pesquisa com o Torcetrapib. Embora ainda seja
cedo para“enterrar”este novo medicamento, estes resultados foram desa-
pontadores paratodos osinteressados no tratamento das dislipidemias. Para
0s mais curiosos, os resultados serdo inicialmente apresentados nas Sessdes
Cientificas do American College of Cardiology 2007, em New Orleans.

“A 55 -Year-Old Woman with Osteopenia”

VI

mulher com osteopenia. Como avaliar corretamente? Devemos tratar?

ais um artigo “diferente” para a coluna deste més. Talvez uma das
grandes duvidas seja o que fazer quando nos deparamos com uma

Qual o melhor tratamento - célcio + vitamina D, anti-reabsortivos, dro-
gas anabdlicas? Sempre existe um pouco de duvida sobre a conduta mais
adequada. Este artigo, publicado pelo Dr. Steven R. Cummings (JAMA.
2006;296:2601-2610), aborda este assunto de maneira pratica e bem obje-
tiva. Praticamente através de uma“discussao com o professor’; o Dr. Cum-
mingsfalasobre densitometria mineral dssea, risco de fraturas e tratamento
farmacoldgico. Finalmente, o autor faz uma série de recomendacodes para
apaciente eainda termina o artigo discutindo alguns pontos de vista mais

controversos. Um artigo de grande interesse para a pratica clinica.

“Fasting Glucose Levels and Incident Diabetes Mellitus in Older
Nondiabetic Adults Randomized to Receive 3 Different Classes
of Antihypertensive Treatment. A Report From the Antihyper-
tensive and Lipid-Lowering Treatment to Prevent Heart Attack
Trial (ALLHAT)”

I\/l os endocrinologistas. Neste estudo, o Dr. Joshua I. Barzilay (Arch
Intern Med 2006;166:2191-2201) comparou os efeitos de diversos anti-
hipertensivos nos niveis de glicemia. Embora tenha comprovado que a

ais um estudo publicado pelo ALLHAT de grande interesse para

utilizagcdo de diuréticos tiazidicos esteja associadaa um modesto aumento
nos niveis da glicose plasmatica, ndo existe nenhuma evidéncia conclusiva
de que os diuréticos tiazidicos, em particular a clortalidona, aumentem a
incidéncia do Diabetes Mellitustipo 2. E interessante que namesma edicao
um editorial comenta os resultados deste artigo sobre o seguinte enfoque:
0 que é pior para o paciente, o aumento da glicemia ou manter a pressao
arterial elevada?

“Meta-Analysis: Efficacy and Safety of Inhaled Insulin Therapy
in Adults with Diabetes Mellitus”
P araosinteressadosemnovastecnologias paraotratamentodoDiabetes
Mellitus, a metaandlise acima sera de grande interesse e promovera
uma grande discussao. A Dra. Lisa Ceglia e colaboradores (Ann Intern
Med 2006;145:665-675) avaliaram um total de 16 estudos clinicos que
utilizaram ainsulina inalavel. Dentre os principais achados dos autores, eles
demonstraram que: (i) a insulina inaldvel melhora o controle glicémico de
maneira levemente inferior a insulina subcutanea; (i) hipoglicemia grave
foi mais comum em pacientes em uso da insulina inalavel; (iii) a aceitabili-
dade do tratamento foi maior com a insulina inalavel e; (iv) tosse seca leve
amoderada e piora leve na funcao pulmonar foi observada em pacientes
em uso da insulina inalavel. Os autores concluem que a insulina inalavel
deve ainda ser reservada para pacientes com dificuldade em aceitar as
aplicacbes da insulina subcutanea. m
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SALDO POSITIVO NO BALANCO DA VIDA

Temperamento naturalmentealegre,admirador de MadreTeresa de Calcuta e“umtanto detalhista’,
como ele mesmo se descreve, sao algumas caracteristicas reveladas neste espaco pelo Dr. Ivan.

Um momento marcante em sua profissao
A colacao foi muito especial: meu filho, na barriga da
mae, estava no palco ao meu lado.

Um momento marcante em sua vida
O nascimento dos meus filhos.

Uma personalidade que vocé admira
Madre Teresa de Calcuta, pelo seu amor ao préximo,
despojamento e sua obstinacao.

Qualidade indispensavel no médico
Algumas: sabedoria, sensibilidade, apreco pelo seme-
Ihante

Uma qualidade em vocé
Alegria

Um defeito
Um tanto detalhista

Um filme inesquecivel
Lawrence da Arabia

Seu time de futebol
Flusao

Tipo de musica que prefere
Popular brasileira, um sambinha...

Comida preferida
Carne de sol com macacheira

Sonho de consumo
Carros. Ja houve a época do Karmann-Guia (lem-
bram-se?)

Bebida predileta
Vdrias: agua, guarana dietético, cervejinha

Viagem inesquecivel
Grécia (Ilha de Santorini)

Fotos: Celso Pupo

Um motivo de tristeza

A morte do Ayrton Senna e de um primo, colega
médico, muito meu amigo, que também morreu num
acidente automobilistico.

Um motivo de alegria

Dois: o Fluminense ganhar dois titulos em cima do
Flamengo, um com o gol de Wilton,com amao, e o
outro com gol do Renato, com a barriga

Cite um arrependimento

Ter sido muito sincero numa entrevista para um
emprego muito bom, no inicio da minha vida profis-
sional, e que foi perdido (obviamente)

Tem algum hobby?
Ténis (meio abandonado)

Qual o seu herdi da infancia?
Jer6bnimo, o Herdi do Sertao ( Radio Nacional)

Prefere praia ou serra?
Praia

Um livro memoravel
Olga, de Fernando de Moraes

Uma mania
Mascar (chiclete)

Uma frase que goste

Os ditados populares sao fantasticos. Por exemplo:
“Caldo de galinha e prudéncia ndo fazem mal a nin-
guém”. Outro: “Gato escaldado tem medo até de
agua fria"

Um balan¢o da sua vida

Algumas coisas muito boas, outras nem tanto, mas
na conta corrente o saldo é positivo. Acho que acabo
tendo o que merego, nem tanto nem tao pouco.
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