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Mais inscritos esse ano

0 aumento do numero de inscritos no concurso para
obtencao do Titulo de Especializagdo em Pediatria
representa sua importancia no mercado de trabalho.
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Das necessidades de saiide

da crianca indigena a sofisticacao da assisténcia a saide

realizacio do VI Férum Nacional de
ADefesa da Satude da Crianga Indigena

foi uma oportunidade tGnica de “des-
cobtit” como vivem os nossos indios, o quan-
to suas liderangas tém evoluido e se
aculturado e, principalmente, quais s3o as suas
necessidades mais imediatas do ponto de vis-
ta do préprio indio.

Num momento em que a midia destaca o
aumento significativo da morte de criancas
indigenas, tendo como causa bésica a desnu-
trigdo, o espago proporcionado pela Socieda-
de Brasileira de Pediatria e pela Sociedade de
Pediatria de Sdo Paulo, para que represen-
tantes de diversos segmentos da sociedade -
FUNASA, FUNALI, Secretarias de Saude do
Estado e Municipio, além de liderangas de
diversas organiza¢Ges que trabalham direta
ou indiretamente com a causa indigena —,
pudessem expressar suas opinides, constituiu
um momento especial, no qual a presenga de
liderangas indigenas foi a contribuicio mais
significativa, juntamente com suas “reivindi-
cagoes” de que é preciso devolver ao indio
suas terras, pois o alimento necessario para
suas criancas vird da terra.

O toque de autenticidade e singeleza foi
trazido pelo coral de criangas guaranis, com
seu canto e sua danga.

No mesmo petiodo, minha participagio
no Fdrum sobre Prematuridade, realizado pela
Royal Society of Medicine, em Londres, consti-
tuiu uma oportunidade de constatar o quan-
to os padroes e necessidades da crianca de
paises desenvolvidos se diferenciam dos da

em paises desenvolvidos

crianca brasileira.

Enquanto os nossos indios “reivindicam”
terra para plantio, no Reino Unido, constitui
motivo de admiracdo a elegancia de sua ar-
quitetura e de seus extensos parques, que
caracterizam a cidade de Londres.

Enquanto a crianca indigena brasileira
necessita do alimento, condi¢io basica para
sua sobrevivéncia, além da assisténcia a sad-
de, a sofisticagdo dos seguimentos de crian-
¢as de risco, prematuros extremos, através de
recursos da ressondncia magnética os mais
complexos e atuais, no Reino Unido, eviden-
ciam diferencas chocantes.

Estes contrastes nos alertam para o fato
de que nio basta a discussdo de problemas tio
graves quanto a fragilidade dessas criancas. E
preciso que busquemos solugoes por parte
daqueles que sdo os responsaveis pelos pro-
gramas de assisténcia a populacio indigena.

Em nosso Estado, existem 1.500 ctiancas
e adolescentes indigenas distribuidos em 32
aldeias. Também somos responsaveis por eles.
Lembre-se, conforme a mensagem do video
(realizado pela ONG Satdde Brasil) veiculado
nesse Férum “eles pensam, sentem, sao gente
como nds e devem ser respeitados!”’
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Cléa Rodrigues Leone
Presidente
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Silmara Cestari fala sobre o
Departamento de Dermatologia.
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Crianca indigena

Em sua VI edicao, o Forum
Nacional de Defesa da Saude da
Crianga Indigena reuniu 35
palestrantes e debatedores e 192
participantes de 11 Estados da
Federacao e das mais diversas
profissdes, 0 que mostra que o
interesse pelo assunto nao esta
restrito a area médica.
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Publicagoes

Revista Paulista
de Pediatria

A Diretoria de Publicacbes da
SPSP apresenta as mudancas
que foram realizadas na
Revista Paulista de Pediatria
para enquadra-la nas normas
de indexagdo para publicagOes
cientificas.
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TP
Titulo de Especialista

s exames para obteng¢do
do TEP — Titulo de Es-
pecializagio em Pediatria
—de 2005 foram realizados no dia
29 de maio em todo o Brasil. Em
S3o Paulo, a prova aconteceu no
Externato Casa Pia Sao Vicente de
Paulo, no bairro de Santa Cecilia, e
transcorreu tranqiilamente, valo-
rizando o trabalho que a SPSP rea-
lizou para organizar o concurso.
O TEP era tradicionalmente
realizado aos siabados, mas esse
ano, atendendo a pedidos, ele
aconteceu num domingo. Segun-
do a comissio executiva, 0s mo-
tivos sdo religiosos — pessoas de
determinadas crencas alegavam
impossibilidade de fazer provas
a0s sabados.

Mais inscritos

José Hugo Lins Pessoa, Dire-
tor de Qualificacio e Certificacio
Profissional da SBP, destaca que no
Estado de Sio Paulo houve um
aumento no numero de insctitos
em relacao aos dois ultimos anos.

Ele continua: “Considerando
um dos objetivos da SBP e da
SPSP, a educacio médica continua-
da, o fato de que mais candidatos
venham a prestar um concurso
desse tipo faz com que eles se pre-
parem, ¢ isso se transforma em
uma Pediatria melhor para os pa-
cientes, os principais beneficiados
da melhor qualificagio do médi-
co.” Nesse sentido, o objetivo do

titulo é muito mais ambicioso,
pois melhora o padrao de assis-
téncia a nossas criancas.

Para Clemax Couto Sant’Anna,
Coordenador da Comissao Exe-
cutiva do Titulo de Especialista
em Pediatria — CEXTEP, o con-
curso em Sao Paulo é mais impor-
tante pelo nimero de candidatos
— mais de 500 enquanto todo o
Pais soma em torno de 1.200 ins-
critos. “Depositamos grandes ex-
pectativas nessa prova, que avalia
o pediatra e permite que ele receba
um titulo cada vez mais exigido
no mercado de trabalho”, comen-
ta Sant’Anna.

Com relagio ao indice de apro-
vagdo os coordenadores esperam
que os candidatos tenham um
bom desempenho. “O percentual
de aprovados vai refletir indireta-
mente o sistema formador do pe-
diatra no Brasil, porque as ques-
toes elaboradas estio diretamente
relacionadas ao dia-a-dia do pedia-
tra geral”, informa José Hugo.

Aleitamento materno

José Hugo Lins Pessoa (esquerda) e
Clemax Conto Sant’Anna no TEP.

Revalidacao

A partir de dezembro de 2004,
em decorréncia do convénio cele-
brado entre a Associacao Médica
Brasileita (AMB) e o Conselho
Federal de Medicina (CFM), esse
titulo devera ser revalidado a cada
cinco anos. “E um processo na-
cional para todas as especialidades,
que tem o objetivo nitido da edu-
cacio continuada, tendo como via
final comum o melhor atendi-
mento do paciente brasileiro”, afir-
ma José Hugo.

Joana Marini acabou de concluir a residéncia em Pediatria e
estava prestando o TEP no dltimo dia 29 de maio, pois o titulo é
importante para que ela possa entrar no mercado de trabalho.
Entretanto, a prova foi diferente para Joana, que foi acompanhada
pelo marido e pelo pequeno Rodrigo, de 50 dias. Ela estd ama-
mentando e nao quis privar o bebé de sua companhia durante o
exame. Joana estava bem confiante que o tempo fora da sala de
prova alimentando seu filho nio atrapalharia seu desempenho.

Niicleo de Estudos contra a Violéncia em Criancas e Adolescentes

n_liVid@S !reqiieme_s: Qual a importancia da_ anamnese no atendimento e no
diagnestico de criancas e adolescentes vitimizados?

A anamnese, como primeiro contato, favorece o acolhimento necessario para que se estabeleca
uma situacao de confianga que pode permitir o relato da violéncia e a realizagao de perguntas,
trazendo a possibilidade do reconhecimento de maus tratos. Muitas vezes, nao se encontram
sinais clinicos que denunciem a vitimizagdo. Nesses casos, o histérico relatado e a investigacdo
poderdo melhor pesquisar tal hipétese. Ainda nesse momento, o profissional atendente pode
perceber determinadas acdes e manifestagdes mostrando que a histdria apresentada ndo
corresponde, ao menos em parte, a realidade dos fatos. Algumas formas de vitimizagéo néo
apresentam quaisquer manifestacoes fisicas e a percepgéo, aliada ao conhecimento técnico,
podem determinar o diagndstico de agressao. Sempre que possivel, deve existir a participagdo da
equipe multidisciplinar e multiprofissional, visto que as inimeras variantes poderao ser melhor
avaliadas por pessoas da area especifica. Por outro lado, muitos dos sinais e sintomas
relacionados a vitimizagao sdo inespecificos, podendo estar presentes em inimeras outras
patologias, sendo necessaria uma adequada e profunda avaliagéo do histérico, para que nao se
induza a falsas interpretagdes e se condenem os pais e responsaveis por um ato ndo praticado.
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Entrevista - Silmara Cestari - Presidente do Departamento de Dermatologia da SPSP

Formacao continua e
reciclagem constante

Como os médicos podem participar do Departamento?
Os interessados devem ser sécios da Sociedade Brasileira de Pe-
diatria e ter experiéncia comprovada em Dermatologia.

De que maneira os membros do Departamento se articulam?
No Departamento de Dermatologia da SPSP, fazermos reunides
bimestrais e sempre que necessario fazemos contatos telefonicos.
Ja no Departamento de Dermatologia da SBP, as reunides sio
bem menos freqiientes e os contatos geralmente ocorrem através
de e-mails ou correspondéncia. Atualmente somos um grupo
pequeno, porém formado por pessoas altamente capacitadas e
muito interessadas em contribuir com a Sociedade de Pediatria.

Na sua opiniao, gual o futuro da Dermatologia em Pediatria?

A Dermatologia é uma especialidade, como tantas outras, que faz
parte do dia-a-dia do pediatra, portanto, é importante que ele
tenha noc¢oes basicas a respeito das dermatoses mais freqlientes
na infancia.

Como a atuacao do Departamento tem contribuido para o traba-
Iho dos pediatras?

O Departamento contribui bastante, através da selegio e sugestio
de temas importantes para a atualizacdo dos pediatras. Esses te-
mas sdo abordados em aulas nos Congressos, como artigos no
jornal da Sociedade, educagao médica continuada no site da Socie-
dade, entre outras formas. Além disso, tem também como finali-
dade o apoio a Diretoria da SPSP quando da solicitagéo para emis-
sdo de pareceres sobre assuntos pertinentes ao nosso Departa-
mento.

Quais as iniciativas do Departamento que vocé considera mais
importantes?

A participagdo na Educa¢io Médica Continuada, de acordo com a
programacio da Sociedade, ¢ sem ddvida, um dos principais obje-
tivos. O apoio a eventos que permitam a reciclagem dos Pediatras
¢ outro ponto importante e necessario. Atualmente a SPSP e o
Departamento de Dermatologia estdo apoiando um Simpésio de
Dermatologia Pediatrica (2° Simdepe) — Diagndstico e Terapéutica
— com duracio de dois dias inteiros dedicados somente a temas
de interesse para aqueles que querem saber mais sobre o assunto,
divididos em quatro médulos: Dermatologia no Perfodo Neona-
tal, no Lactente, na Infancia e no Periodo Pré-Puberal e Adoles-

Stlmara da Costa Pereira
Cestari ¢ atualmente
presidente do Departamento
Cientifico de Dermatologia
da Sociedade de Pediatria de
Sao Panlo e falon ao boletim
Pediatra Informe-se sobre sua
gestao e sobre os planos para
a especialidade.

Ela também ¢ membro de
diversas outras instituigoes
nacionais e internacionais de
Dermatologia, ¢ Chefe da
Disciplina de Dermatologia
Infecciosa e Parasitdria do
Departamento de
Dermatologia e Professora
Adjunta do Departamento de
Dermatologia da
Universidade Federal de Sao
Paulo — Escola Panlista de
Medicina.

céncia. Esse evento ocorrera nos dias 19 e 20 de agosto deste ano,
com a participa¢ao de convidados internacionais como o Presi-
dente da Sociedade Latino-americana de Dermatologia Pediatrica
(SLADP) e a Presidente do Congresso da SLADP que acontecera
em Buenos Aires no ano que vem. Além de mais dois palestran-
tes estrangeiros e varios palestrantes de todo o Brasil que traba-
lham com Dermatologia Pediatrica.

0 que muda na sua gestao?

A SPSP é uma Sociedade exemplo de organizagao e planejamento,
com objetivos e diretrizes muito bem delineados. Portanto, mi-
nha gestdo ¢ uma continuidade das gestdes anteriores que tém
realizado um excelente trabalho.

Quais as proximas iniciativas previstas?

Colaborar com a programacio da Diretoria de Cursos e Eventos
para a formacdo e continua informacio dos pediatras e iniciar um
estudo sobre a possibilidade de elaborag¢io e execugdo de campa-
nhas de esclarecimento e conscientizagdao da populagio a respeito
de temas relevantes para os pacientes e pediatras.

No site da SPSP vocé sempre encontra noticias
atualizadas, novidades em publicacoes, agenda de cursos
e eventos e demais atividades da SPSP!

Visite o site da Sociedate de Pediatria de Sao Paulo
WWW.SpSp.org.hr
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Forum

Saiide da crianca indigena

m 2005, coube 2 Socieda-

de de Pediatria de Sio

Paulo receber e organizar
o Férum Nacional de Defesa da
Satude da Crianca Indigena, pro-
movido anualmente pela Socie-
dade Brasileira de Pediatria. Em
sua VI edi¢do, o Férum reuniu
35 palestrantes e debatedores e
192 participantes de 11 Estados
da Federacao e das mais diversas
profissdes, o que mostra que o
interesse pelo assunto nao esta
restrito a area médica.

Como acontece todos os
anos, ao final do evento foi la-
vrado um documento (veja qua-
dro Conclusoes da SBP ¢ da SPSP)
com as principais conclusoes e
propostas de a¢io, algumas a se-
rem executadas pelo poder pu-
blico e outras de algada da pré-
pria SBP. Uma das novidades este
ano ¢ que, além do relatério da
SBP foi emitido um outro tex-
to, elaborado por liderancas in-
digenas presentes (veja quadro
O gue pensam os indios).

Participacdo

Renato Yamamoto, um dos
coordenadores do evento, des-
taca o fato de que neste Férum
os indigenas tiveram oportuni-
dade de participar, mostrando o
que realmente esperam em tet-
mos de saide: “Eles colocam
itens muito mais ligados a quali-

dade de vida que a programas
assistenciais. Vinculam satude a
dignidade e respeito”.

Yamamoto comemora a pat-
ticipagio da Funai e o co-patroci-
nio da Funasa, que nos féruns
anteriores nao se envolveu dire-
tamente. “Cumprimos o objeti-
vo inicial de mobilizacio.
Trouxemos entidades e pessoas
das mais diversas partes do Pafs,
conseguimos unir os esfor¢os da
SBP e da SPSP para contribuir de
forma decisiva nessa causa”, em-
polga-se o médico.

O proéximo Forum Nacional
de Defesa da Satde da Crianga In-
digena ocorrerd em Boa Vista
(RR), em 19 de abril de 2006.

Manoel Limayrepresentante das aldeias
Guarani, no municipio de Sao Paulo, falon
no Fdrum sobre providéncias para melhorar
a saide indigena.

Nos dias 19 e 20 de
abril, coincidindo com
as comemoragoes do
Dia do Indio,
aconteceu em Sio
Paulo o VI Forum
Nacional de Defesa da
Saude da Crianga
Indigena.

Acima, a esquerda, criancas indigenas observam as apresentacies do Forum. A direita, Cléa
Rodrignes Leone, presidente da SPSP, diecursa na abertura do evento.

0 que pensam os indios

Cobrando mais aten¢io das autoridades, liderancas indigenas presentes 1
expressa de forma simples e direta sua visao sobre saude e qualidade de

* Para os indios, satde nio é ter bens matetiais. Para ter sadde, os indios
bem com suas familias.

* O indio precisa ter respeitados os direitos a moradia, educagio e saide.

* Se o indio nio tiver terra, nao ha como alcancar melhores condi¢oes de
caga, pesca ¢ lavoura. O indio quer ter comida, como tinha no passado.

* E preciso valorizar a cultura indigena, saber que a terra é parte da cultur
os povos indigenas.

* O trabalho da Funasa em Sao Paulo, com os seus parceiros, demonstra
fazer a favor da melhoria de sua satude.

* No Brasil, quem tem direitos ¢ quem tem dinheiro. Nao ¢ direito pelo

Apoio SPSP

m Sio Paulo, entre 23 e

24 de abril ultimo, na

Camara de Comércio
Americana, ocorreu o IV Sim-
posio Internacional de Infecto-
logia em Otorrinopediatria da
TAPO (Interamerican Associa-
tion of Pediatric Otorhinolaryn-
gology), sob a presidéncia de
Tania Sih, da Faculdade de Me-
dicina da USP.

IAPO promove simpasio

O evento contou com com
a presenca de 850 participantes,
50 professores estrangeiros e 80
nacionais. Foram realizados cur-
sos pré-simposio especialis,
com uma hora de duragio, e co-
municag¢des obijetivas e atuali-
zadas de 15 minutos para cada
expositor, no modelo dos con-
gressos da Aspo — American
Society of Pediatric ORL e Espo

— European Society of Pediatric
ORL. Essas duas entidades de-
ram seu apoio ao evento, bem
como a SPSP, a SBP, a Sociedade
Brasileira de Alergia e Imuno-
patologia, a Sociedade Brasilei-
ra de Infectologia, a Sociedade
Brasileira de Fonoaudiologia e
a Fundaciao ORL.

Os participantes e professo-
res tiveram oportunidade de

O simpdsio conton com a presena de
Dioclécio Campos Jr. (ao centro), presidente
da SBP e Jodo Coriolano Rego Barros (a
esquerda), 2° vice-presidente da SPSP.

confraternizacio durante os al-
mocgos e o happy hour que foram
servidos no evento.




Fotos: Marcio Kato

edigiram um documento que
rida. Veja alguns trechos:

precisam de bem-estar social e estar

vida. O indio precisa de terra para

a, da satude e da espiritualidade para

o que os indios tém capacidade de

direito.

Atualizacao

entre outras coisas, a:

eventos;

indigenas;

Conclusoes da SBP e da SPSP

De acordo com o que foi debatido no Férum, uma
comissao redigiu um documento em que relaciona os
objetivos das duas institui¢bes organizadoras para melhorar
as condices de saude dos indios brasileiros. Na
impossibilidade de publica-lo na integra, selecionamos
alguns trechos que merecem destaque.

Logo no inicio, o documento declara que “Todos os dias
do ano, e nio apenas o dia 19 de abril, sdo dias para trabalhar
a favor da melhoria das condi¢bes de vida do indio.”

Nesse documento, a SBP e a SPSP se comprometem,

* Cobrar que sejam colocadas em pratica as resolu¢oes
tomadas em Conferéncias Nacionais de Saude Indigena,
Féruns de Defesa da Saude Indigena, Simpésios e outros

* Estimular a qualificacio e dar continuidade a proposta de
treinamento dos profissionais que atuam em areas indigenas;

* Promover a fixa¢do de profissionais de saude nas areas

* Articular e manter o didlogo entre os profissionais da
Medicina Tradicional Indigena e os profissionais do sistema
oficial de atenc¢ao a saude indigena para, de fato, integrar a
Medicina Ocidental e a Medicina Indigena;

* Incentivar a transmissao dos conhecimentos da Medicina
Tradicional Indigena de geracdo a geracio;

* Trabalhar para preservar a pratica de aleitamento materno
entre povos indigenas e adequar as orientagdes sobre
alimentac¢ao e medicamentos de acordo com a cultura da mae

indigena;

* Monitorar e avaliar o impacto das a¢oes integradas da
Funasa e de outros Departamentos do Ministério da Saude;

* Lutar para que o controle das doengas preveniveis por
vacinas, endemias e doengas responsaveis pela alta
morbimortalidade infantil seja priotizado;

* Estimular o acompanhamento pré-natal pelo médico e
enfermeira, em conjunto com a parteira.

Curso Nestlé de Atua-

lizacdo em Pediatria

acontece de 7a 12 de
agosto de 2005, no Centro de
Convencgdes de Vitéria. Com
vinte mesas redondas e 100 pro-
fessores, o curso abordari os te-
mas: Nutricdo, Obesidade, Gas-
troenterologia, Neonatologia,
Imunizacdes, Problemas de
Consultério, Infectologia, Sau-

de Mental, Ortopedia, Defesa
Profissional, dentre outros. A
programacio completa serd en-
viada pelo correio a todos os
pediatras no inicio do més de
junho.

Até o momento foram rea-
lizadas mais de 1.500 inscri¢oes.
Os interessados podem se ins-
crever junto ao Representante
da Nestlé Nutricao Infantil ou

Curso Nestlé de Atualizacao

pelo correio, utilizando a ficha
de inscrigdo. Se preferir, acesse:
www.nestle.com.br/
nutricaoinfantil (acesso median-
te senha).

InformagGes e programagio
para a viagem a Vitotia poderdo
ser obtidas com a Interconti-
nental Operadora pelo telefo-
ne: (27) 3132-7777 ou e-mail:
cursonestle@intertour.com.br.

i Curso Nestlé
i Atualizacio em Pediatria

el
s :E

T

——  VITORIAES
NN
=
gl | . o -

H Pediatra



E Pediatra

Servicos de saiide

partir da reuniao do Plane-
Ajamento Estratégico da

SPSP, ocorrida em abril de
2004, o Grupo de Trabalho de Or-
ganizagao e Avaliagao dos Servi-
¢os de Salide da Crianga e do Ado-
lescente realizou sete reunioes até
dezembro de 2004. Foram discu-
tidos os seus objetivos que, no en-
tender do Grupo, se referem a pro-
ducéo de documentos, baseados
em dados, destinados a melhoria
das condicoes de atendimento aos
recém-nascidos, criangas e ado-
lescentes do Estado de Sao Paulo.
Esse trabalho, uma vez aprovado
pela Diretoria da SPSP, seria en-
tregue as autoridades de Salde e
divulgado pelos 6rgaos de comuni-
cacao da Sociedade.

- 1. Em um primeiro momento
0 Grupo procurou levantar dados
oficiais para embasamento de suas
propostas e dispbe, presentemen-
te, do seguinte material:

* Caracteristicas da gravidez, do
parto e do puerpério, de 1997 a
2002. Fonte: Ministério da Sau-
de SAS/SHI/SUS; Fundacao
Seade, 2002.

* Coeficientes de leitos de obste-
tricia do SUS por 1000 nascidos

vivos no Estado de Sao Paulo.
Proporcéo de partos cesareos.
Ndmero de consultas pré-natal.
Proporgao de maes adolescentes.
Fonte: Ministério da Salde/SAS;
Fundacao Seade, 2001.

* Mortalidade infantil no Estado
de Sao Paulo, 2000. Fonte: Fun-
dacdo Seade, 2002.

¢ Mortalidade infantil no Munici-
pio de SP. Fonte: Pro-Aim, 2003.
* Papel do monitoramento do SUS
no Municipio de SP (por sub-pre-
feitura). Fonte: Sinasc/SMS, 2003.
* Unidade de Terapia Intensiva —
normas. Fonte: Ministério da Sau-
de, 1998.

- 2. Foram enviadas cartas aos
Diretores de DIR do Estado, em
nome da SPSP, solicitando infor-

magcoes a respeito dos equipamen-
tos de salde de suas respectivas
DIR. Das 24 DIR apenas trés ndo
responderam e os dados estao sen-
do levantados pela internet, com
a colaboracdo da secretaria da
SPSR Membros do grupo coloca-
rao os dados em uma planilha por
DIR.

- 3. Foi dado inicio a elabora-
¢ao de um documento, ainda em
fase de minuta, contendo intro-
ducéo ao projeto de melhoria do
atendimento, niveis de assistén-
cia ambulatorial, acompanhamen-
to do desenvolvimento neuropsi-
comotor e atengéo a crianca com
doenca diarréica. Essa minuta se
acha em discussao no Grupo.

— 4. Foram levantados dados de
literatura para documentagao bi-
bliogréfica, por todos os elemen-
tos do Grupo.

- 5. Propostas para 2005:

¢ Andlise de dados da planilha
sobre os equipamentos de salde
das DIR e elaboragao de um diag-
nostico da situagéo.

* Obtencéao de dados sobre o aten-
dimento a crianca.

Relatorio do Grupo

de Trabalho de
Organizacao e
Avaliacao dos Servicos
de Saude da

Crianca /%

e do - 0 )
5 '\. )
Adolescente. \\%@

» Continuagao da elaboracdo do
documento abordando o atendi-
mento ao recém-nascido, a crian-
¢a com doencga respiratoéria, a
crianga com doengas prevalentes
na infancia, a crianga que neces-
sita de UTI, a crianga com pro-
blemas especiais, a crianga que
necessita reabilitagéo, ao adoles-
cente.

* Elaboracdo de recomendacoes
sobre um sistema de avaliagao de
Servicos.

* Elaboragéo das sugestoes as au-
toridades de Saude do Estado.

- 6. Propostas para 2006:

¢ Entrega do documento a Dire-
toria da SPSP para discussao, ava-
liagéo, sugestdes, modificagoes.
* Entrega do documento final as
autoridades de Salde do Estado,
em nome da SPSP.

* Entrega do documento final para
divulgacdo nos meios de comuni-
cacdo da SPSP

Departamentos Cientificos

Departamento de Pe-
diatria Legal, anterior-
mente denominado

Departamento de Defesa dos
Direitos das Criancas, tem dis-

envolve a atividade de Pediatria.

Uma de suas primeiras
acoes foi com relacio ao Esta-
tuto da Crian¢a e do Adoles-

informagdes importantes no
documento, e por isso disponi-
bilizou todo o seu conteudo no
site da SPSP: www.spsp.otgbr/
estatuto_crianca.asp. No final da

cutido com profundidade a
questdo da estrutura legal que

cente. O grupo acredita que ha

pagina o internauta encontra
um {ndice tematico, que facilita
a busca por temas especificos.

Participacao no Congresso
Foi confirmada a presenca
do Departamento no préximo
Congtesso Brasileiro de Pedia-
tria e o grupo esta discutindo
0s temas e 2 forma como seriao
apresentados. Em uma de
suas reunioes, o Departamen-
to cogitou a organizagao de um
workshop sobre “Aspectos Le-
gais no Atendimento do Ado-
lescente”, que envolveria vari-
os profissionais e entidades

para a elaboracio de consensos
que possam minimizar as du-
vidas dos pediatras e hebiatras
no atendimento a esse grupo
etario.

“Nossa proposta”, comen-
ta Mario Santoro Jr., presidente
do Departamento, “é caminhar
no sentido de fazer manuais que
fornecam ao pediatra um
ferramental para poder traba-
lhar com as questoes legais no
cotidiano do trabalho.” Além
disso, toda a equipe tem procu-
rado conhecer outros aspectos
que dizem respeito a interdisci-
plinaridade. Para isso tem am-

pliado o contato com advoga-
dos e hoje ja conta com trés no-
vos membros, médicos com
formagao em direito.

O grupo pretende facilitar o
contato com os colegas, e pensa
na possibilidade de criar uma
pagina propria no site da SPSP
para informar os pediatras so-
bre suas atividades. Permitir o
encaminhamento de duvidas
também faz parte dos planos.




Destaque para SPSP no exterior

léa Rodrigues Leone, pre-
sidente da SPSP, esteve na
Royal Society of Medicine,
em Londres, para participar do
Férum sobre Maternidade e Re-
cém-nascidos (Maternity & the
Newborn Forum), expondo o tema
“Epidemiologia da Prematuridade e
Dor no Recém-nascido” com dados
brasileiros.
“Houve grande interesse a res-

peito da situagdo da prematurida-
de no Brasil e de como chegamos
nas taxas atuais de mortalidade de
recém-nascidos, mostrando uma
evolugio muito grande com a re-
ducio desses indices”, comenta
Cléa. No evento mostrou-se a
abordagem multiprofissional da
crianca e da familia, focalizando
ndo s6 o problema médico mas
também preparando a familia e o
recém-nascido,
incentivando
esse vinculo e o

Da esquerda para a direita: Mauricio de Souza Lima, Ligia de
Ftima Nébrega Reato, Débora Gejer e Geni Worcman Beznos,

no evento em Portugal.

aleitamento
materno.
“Esses fato-
res, em conjun-
to com a evolu-
¢ao da ciéncia e
do conhecimen-
to, a melhoria
dos setvicos e

dos equipa-

mentos e o aptrimoramento dos
cuidados intensivos, culminaram
na reducio dos indices brasileiros”,
explica a presidente da SPSP. Os
dados brasileiros, segundo a Rede
Brasileira de Pesquisas Neonatais,
mostraram que a taxa de mortali-
dade no Brasil ¢ muito proxima
da apresentada pela Rede Latino-
Americana de Perinatologia, mos-
trando que estamos No mesmo
ponto de evolugio que outros pai-
ses da América Latina, como a Ar-
gentina e o Chile, fator que Cléa
Leone considera importante.

Adolescéncia

O Departamento de Adoles-
céncia da SPSP, foi convidado a
conduzir o workshop “Estética e
Modismos na Adolescéncia” no V111
Congresso Mundial de Adolescéncia
realizado em maio dltimo, na ci-
dade de Lisboa, em Portugal.

Importantes
participagées de
membros da SPSP em
eventos de Pediattia no
exterior marcaram o0s
meses de abril e maio.

“Mostramos a importancia de
determinados problemas de esté-
tica no desenvolvimento do ado-
lescente e a atengdo que o pediatra
precisa dar para essas queixas, con-
siderando também os exageros”,
comenta Débora Gejer, presiden-
te do Departamento. O grupo que
representou a SPSP no evento fa-
lou ainda dos modismos da ado-
lescéncia — piercings e tatuagens, por
exemplo —seus tiscos e as orienta-
¢bes que o pediatra pode oferecer
a0 adolescente.

O sucesso da exposicio foi evi-
denciado pelo envolvimento de
um grande numero de participan-
tes de diversas nacionalidades com
nitido interesse pelos temas abor-

dados.

oi realizado no ultimo

dia 14 de maio, na sede

da SPSP, o VI Curso de
Instrutores em Reanimacao
Neonatal do Estado de Sao
Paulo. Desde o primeiro, reali-
zado em 1996 e idealizado por
Ruth Guinsburg e Maria
Fernanda Branco de Almeida, o
objetivo sempre foi ter replica-
dores do Programa em todo o

-

Aula do curso de instrutores em Reanimacao Neonatal.

Estado, para que todo o nasci-
mento fosse acompanhado de
um profissional treinado, redu-
zindo, em longo prazo, a
motbi-mortalidade neonatal.
O Programa de Reanimacao
Neonatal da SPSP, nesta gestio
sob a coordenacio de Sérgio Ta-
deu Martins Marba (médicos e
estudantes) e Helenilce de Paula
Fiod Costa (auxiliares), ja trei-
nou mais de
27 médicos
para que cada
Divisao Regio-
nal de Sadde ti-
vesse pelo me-
nos dois ins-
trutores atuan-
tes e cada Resi-
déncia Médica
do Estado ti-
vesse um mé-
dico responsa-

Reanimacao Neonatal e Ohesidade

vel pelo treinamento dos Resi-
dentes de Pediatria, sempre com
o importante apoio da Nestlé.
Sdo 9342 alunos diplomados
no Curso para Médicos e 974
no Curso para Auxiliares da Re-
animacao Neonatal.

Projeto Atualize-se

A aula do projeto A SPSP
na sua Regido: Atualize-se em reali-
zada no Grande ABCem 11 de
maio ultimo, ministrada por
Mbonica Gabbay, do Departa-
mento de Endocrinologia da
SPSP, com o tema Obesidade na
Infancia e Adolescéncia foi um su-
cesso. Participaram 30 inscritos
que, segundo José Kleber Kobol
Machado, presidente da Regio-
nal do Grande ABC, interagiram
com a palestrante de forma mui-
to proveitosa e oportuna.

Machado aproveita para

A SPSP tem

trabalhado ativamente
na realizagao de
cursos e eventos
voltados para o
treinamento e
atualizacao do
pediatra.

Aula do projeto Atualize-se em
realizada no Grande ABC.

agradecer a SPSP pela idealizagio
do projeto, o Hospital e Mater-
nidade Neomater, que cedeu
seu anfiteatro, a Nestlé, que di-
vulgou o evento, a Meeting
Eventos e o Laboratério Solvay.

H Pediatra



Agenda de Cursos e Eventos - 2005

Data Local Evento Informacgoes
Apoio 22224 dejulho UNIP - Universidade Paulista 10° Congresso Brasileiro Multidisciplinar € Multiprofissional em Diabetes (11) 5572-6179
SPSP Séo Paulo, SP www.anad.org.or
28a30dejulho | BahiaOthon Palace Hotel VI Simpdsio Intemacional de Alergia e Imunologia Clinica (71) 2104-3477
Salvador, BA
Apoio 30e31dejulho Hospital Albert Einstein II Simpésio de Ventilagao Pulmonar Mecanica em Pediatria (11) 3747-1233 ramal 53450
SPSP S&o Paulo, SP www.einstein.br
Tal2deagosto | Centrode Convengoes 62° Curso Nestlé de Atualizagio em Pediatria www.nestle.com.br/nutricaoinfantil
Vitdria, ES
Apoio 13 de agosto Hospital Albert Einstein Curso Avancado de Pediatria - Atualizagao em Psiquiatria Infantil (11) 3747-1233 ramal 53450
SPSP Séo Paulo, SP www.einstein.br
Apoio 19e20deagosto | Centro Médico de Amparo | Jomada de Atengdo a Salide do Adolescente de Amparo (19) 3817-1740
SPSP Amparo, SP (19) 3807-3153
Apoio 19e20deagosto | FECOMERCIO 2° SIMDEPE - Simpdsio de Dermatologia Pediétrica - Diagndstico e Terapéutica (11) 5506-1468
SPSP Séo Paulo, SP
24226 deagosto | Santiago XI Seminrio Intemacional ‘Avances en Pediatria Neonatal” (562) 354-6425
Chile (562) 354-6430
26a28deagosto | Hotel Sheraton 4° Simposio Intenacional de Neonatologja do Rio de Janeiro (21) 2252-1757
Rio de Janeiro, RJ andrea.eventos@lbmviagens.com.br
8a10desetembro | Sdo Paulo, SP XIV Curso de Neonatologia do Hospital € Maternidade Santa Joana/Pro Matre (11) 5080-6068
Apoio 29 de setembro Centro Médico de Ribeirao Preto XV Jomada de Pediatria da Afta Mogiana (16) 623-1656
SPSP aldeoutubro Ribeirao Preto, SP (16) 625-9641
Apoio 3abdenovembro | Centro de Convengdes Reboucas 8° Encontro Nacional sobre AIDS Pediétrico (11) 3816-5888
SPSP Séo Paulo, SP 6° Simpdsio Intemacional sobre AIDS Pediétrico (11) 3817-5547
Realizacdo | 5a9denovembro | Gramado, RS Xl Congresso Brasileiro de Gastroenterologia Pediétrica (51) 3328-4062
SBP Il Congresso Brasileiro de Hepatologia Pediatrica (11)3068-8595
Apoio 6a10denovembro | Hotel JP XLIll Reunido Anual da Sociedade Latino-Americana de Investigagao Pediétrica - SLAIP | slaip2005@oxfordeventos.com.br
SPSP Ribeiréo Preto, SP (16) 3967-1003 www.slaip.org.ar
Apoio 25a27 Campos de Jordo, SP IlEncontro de Pediatria de Campos do Jordao (12) 3632-4268
SPSP denovembro 0 Exercicio de Pediatria Fora dos Grandes Centros

Curso de Reanimacao Neonatal para Médicos e Auxiliares

Cursos com Apoio da SPSP = Descontos para Sacios da SPSP

Interessados devem entrar em contato
com Adriana: adriana@spsp.org.br

Cursos on-line - www.spsp.org.hr/educacao/cursos.asp

Exames Oftalmoldgicos em Criangas

Enurese Noturna

Mantenha seu cadastro na SPSP atualizado!

Acesse o site da SPSP (www.spsp.org.br/institucional/atualiza_socios.asp) e preencha as informacoes solicitadas.

“A SPSP recomenda gue o pediatra procure manter dialogo com as empresas e cooperativas em que

trahalha para a implementacao da CBHPM, reforcando o trahalho das entidades médicas.”
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“5X Nestle

NUTRICAO INFANTIL

“COMPETE DE FORMA PRIORITARIA AOS PROFISSIONAIS E AO PESSOAL DE SAUDE EM GERAL ESTIMULAR A PRATICA DO ALEITAMENTO MATERNO EXCLUSIVO ATE OS SEIS MESES E CONTINUADO ATE OS DOIS ANOS DE IDADE OU MAIS"
PORTARIA No. 2051 DE 08/11/01 - MS. RESOLUGAO No. 222 DE 05/08/02, ANVISA MS.
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“ESTE EVENTO RECEBEU PATROCINIO DE EMPRESAS PRIVADAS DE ACORDO COM A NORMA BRASILEIRA DE COMERCIALIZAGAO DE: ALIMENTOS PARA LACTENTES E CRIANGAS DE PRIMEIRA INFANCIA, BICOS, CHUPETAS E MAMADEI@




