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PARCERIA

SBI e Ministerio da Saude
Inas de manejo do HIV/Aids

realizam ofic

arceria entre o Programa

Nacional de DST/Aids e a SBI

viabilizou a realizacdo de
Oficinas sobre Manejo Basico do
HIV/Aids nas capitais dos estados
das regides Norte e Nordeste do
pais, a partir de junho. O projeto
envolve ainda as federadas da SBI e
as coordenac0es estaduais de DST/
Aids. No total, cerca de 200 profis-
sionais participardo desta primeira
etapa, nas duas regides.

O objetivo das oficinas é capaci-
tar médicos, enfermeiros e profis-
sionais de salde que trabalham na
rede pUblica, com o intuito de me-
Ihorar o diagnéstico e a assisténcia
aos portadores do HIV/Aids, infor-
ma Erico Antonio Gomes de Arruda,
Vice-secretario Geral da SBI, um dos
coordenadores do projeto nas re-
gides N e NE, ao lado da presidente
da Sociedade Pernambucana de
Infectologia, Martha Maria Romeiro.

A SBI, por meio de sua diretoriae
das federadas, trabalhou no plane-
jamento das oficinas e esta respon-
savel pela execucdo da capacitacao,
em parceria com o PN-DST/Aids e
com as coordenagdes estaduais de
DST/Aids. “Este programa é funda-
mental no sentido de descentralizar
a assisténcia das grandes cidades e
dos servicos que ja se encontram
superlotados e com demanda repri-
mida”, afirma Arruda.

Segundo ele, a parceria do PN-

tiva que tende a dar bons frutos,
pois une a visdo do gestor, que por
meio de indicadores conhece onde
e quais sdo as principais demandas,
com o suporte do conhecimento
técnico da SBI e de seus membros
especialistas, na busca de melho-
rar 0 panorama da assisténcia as
pessoas infectadas pelo HIV”.

Durante junho, foram realizadas
oficinas em Manaus, Rio Branco,
Fortaleza e Belém, num total de cer-
ca de 120 profissionais treinados.
Ja estdo programadas oficinas em
Maceio, Recife e Salvador para o
més de agosto.

“As oficinas fazem parte da es-
tratégia do Programa Nacional de
DST/Aids em capacitar profissionais
das unidades basicas de salde para
0 manejo dos pacientes vivendo
com HIV/Aids, visando a equidade
de acesso a assisténcia e tratamen-
to para diversas regides, com resul-
tante impacto na reducdo da mor-
talidade”, esclarece Martha.

Segundo ela, a SBI, o PN-DST/
Aids, as federadas da SB e as coor-
denacBes estaduais identificam jun-
tos os médicos e infectologistas que
passardo pela capacitacdo, com
perfil para atuarem na assisténcia
aos portadores do HIV/Aids e de
serem multiplicadores dos conhe-
cimentos apreendidos.

As oficinas compreendem 40 ho-
ras de atividades, distribuidas em

DST/Aids com a SBI é “uma inicia-

cinco dias, sendo 36 horas majori-

tariamente destinadas as discussdes
de casos e algumas horas para
teorizagOes. Além disso, oito horas
foram destinadas para a equipe vi-
sitar e conhecer toda a dindmica do
funcionamento de um SAE de refe-
réncia. A equipe de instrutores €
composta por técnicos do PN-DST/
Aids, das coordenacdes estaduais,
além de infectologistas membros
das federadas da SBI.

Segundo Arruda, as oficinas utili-
zam como metodologia a problema-
tizacdo de casos, que favorece a cons-
trucdo do conhecimento pelos parti-
cipantes, com orientagdo dos instru-
tores e facilitadores (veja texto na
pagina5). “Elando é nova e hd mui-
to vem sendo empregada nos treina-
mentos do PN-DST/Aids”, afirma.

Arruda acredita que, apos a
capacitacdo, os profissionais treina-
dos possam assistir melhor a seus
pacientes. “Um tratamento mais efi-
caz a luz das mais recentes desco-
bertas cientificas e um efetivo apoio
aadesdo aos medicamentos, além de
uma melhoria nas acdes de preven-
¢ao da transmissdo vertical do HIV”,
estdo entre 0s avangos que os parti-
cipantes devem alcancar, diz Arruda.

Martha valoriza a aco conjunta de
Orgaos governamentais e uma socie-
dade médica, visando & melhoria da
assisténcia frente a epidemia de HIV/
Aids. “Com a atual tendéncia epide-
mioldgica, ela requer que toda socie-
dade mobilize esforgos”, opina.
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EDITORIAL

Realizacoesdo
trabalho em parceria

atual gestdo da Sociedade

Brasileira de Infectologia

mantém como principio
fundamental a interagéo e a parce-
ria com diversas entidades, gover-
namentais ou privadas, sempre com
0 objetivo prioritario de estabele-
cer acOes de interesse coletivo, que
valorizam os infectologistas e bene-
ficiam a populaco.

S80 muitos 0s projetos conjun-
tos voltados a prestagéo de servi-
¢os de qualidade aos associados da
SBI ou que contribuem para o aper-
feicoamento de politicas publicas
de saude.

Junto ao Ministério da Salde e a
Anvisa, a SBI hoje participa, em varios
programas e rgaos, de comités técni-
COS € assessores nas areas de imuni-
zacfo, hepatites virais, pandemia de
Influenza, tuberculose, resisténcia aos
antimicrobianos, medicamentos
antiinfecciosos e DST/Aids.

Destaca-se, conforme consta nesta
edic8o do Boletim da SBI, a nossa
parceria com o Programa Nacional
de DST/Aids, na avaliagéo da quali-
dade da assisténcia, na capacitagdo
de profissionais da rede publica de
salide e na &rea de reducdo de da-
nos, sempre visando a melhoria das
condigdes de satide das pessoas que
vivem com HIV/Aids.

Outra acdo da SBI é direcionada
ao manejo clinico dos pacientes
acometidos por hepatites virais,
particularmente as formas cronicas
causadas pelos virus B e C e, so-
bretudo, na co-infecgéo com o HIV,
decididamente uma area de atua-
¢do dos infectologistas. A partir da
constatacdo de que faz-se neces-
saria a reciclagem e a atualizagdo
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de conhecimentos, o Comité Cien-
tifico de Hepatites Virais da SBI ela-
borou cuidadoso programa didati-
€O, que ird brevemente atender to-
das as regides do pais.

A SBI esta cada vez mais presen-
te na realizag&o de congressos cien-
tificos. Em 2004, ao lado da fede-
rada de Pernambuco, contribuiu
com o | Congresso Brasileiro de
Aids, promoc&o da Sociedade Bra-
sileira de DSTs. Em 2005, dois gran-
des eventos cientificos contam com
a SBI: a lll IAS Conference on HIV
Pathogenesis and Treatment, que
tem a presenca de um membro da
SBI na condicdo de co-chair; e o
Congresso Brasileiro de Infec-
tologia, promocéo da SBI juntamen-
te com nossa federada de Minas
Gerais.

Em nivel internacional, além da
parceria com a International Aids
Society (IAS), estreitamos lagos
com a a International Society of
Infectious Diseases (ISID), que
estard presente em nosso Congres-
so Brasileiro. Para 2006, a SBI es-
tard presente, inclusive na sugestdo
de programagéo, no Congresso da

ISID, em Lishoa. E por aqui, esten-
dera as parcerias bem-sucedidas,
ao lado da SBDST e do PN-DST/
Aids, no Congresso Brasileiro de
Aids, que conta desde ja com a atu-
acdo da SBI nas comissoes cientifi-
ca e organizadora.

Temos mantido estreito relacio-
namento com as Sociedades brasi-
leiras de especialidades, seja no
encaminhamento conjunto das
questdes de defesa profissional jun-
to a Associagdo Médica Brasileira
(AMB), ou na realizagdo de con-
gressos e elaboragéo de diretrizes
clinicas. As sociedades de DST, de
Pneumologia e Tisiologia, de Hepa-
tologia e de Urologia sdo exemplos
desta aproximacao.

As empresas privadas também
sdo parceiras da SBI e contribuem
para viabilizar o Programa de Edu-
cacdo Continuada on line, que sis-
tematiza a producdo dos 16 Comi-
tés Cientificos da Sociedade; a im-
plantacdo da Biblioteca Virtual e 0
apoio a programas de capacitacdo
de infectologistas sdcios da SBI.

Enfim, sdo muitas as a¢Bes em
curso que revelam uma SBI com
credibilidade e que ndo para de
crescer, procurando assim identi-
ficar-se com 0s anseios de seus as-
sociados, viabilizando parcerias e
implementando projetos de quali-
dade. Ha convicgéo de que essa tra-
jetoria estd contribuindo para o
engrandecimento dos infecto-
logistas e da Infectologia brasilei-
ra, com a consequente melhora da
atencdo a salide no Brasil.

Jodo Silva de Mendonca
Presidente
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HIV/AIDS

Conteréncia da IAS deve destacar
progressos e desafios na resposta a Aids

inco mil pessoas € a previ-

sdo de publico participante

da 32 Conferéncia da Inter-
national Aids Society sobre Pato-
génese e Tratamento da Aids — 2005,
segundo as estimativas da coorde-
nagéo do evento. A necessidade de
acelerar a pesquisa e expandir o
acesso global ao tratamento e pre-
vencdo do HIV/Aids estd entre 0s
motivos responsaveis pela grande
concentracao de especialistas, pes-
quisadores, profissionais de satide e
demais interessados na epidemia da
Aids, na cidade do Rio de Janeiro,
entre os dias 24 e 27 de julho proxi-
mo. A escolha do Brasil como anfi-
trido da Conferéncia reflete o papel
de lideranca que o pais vem desem-
penhando ao garantir o acesso ao
tratamento e a0 mesmo tempo pro-
mover a prevencao a doenca.

Organizado pela International
Aids Society — IAS, em parceria
com a Sociedade Brasileira de
Infectologia (SBI)e a Universidade
Federal do Rio de Janeiro (UFRJ),
0 evento é uma oportunidade para
que cientistas de destaque, médicos
e especialistas em sadde publica
possam analisar 0s mais recentes
avancos cientificos relativos ao HIV/
Aids e explorar como estes progres-
s0s podem contribuir para uma res-
posta global a epidemia.

A programacdo da Conferéncia
incluira uma série de sessdes,
formatadas para atender a diversi-
dade de interesses dos participan-
tes. As cerimonias de abertura con-
tardo com a presenca de persona-
lidades politicas e culturais proe-
minentes, cuja participagdo deve
acentuar a importancia do conti-
nuado compromisso mundial com
apesquisa do HIV/Aids e a meta de
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alcancar o acesso universal & pre-
vencao e tratamento da doenca.
Entre os oradores confirmados
para a cerimbnia de abertura estdo
Festus Gontebanye Mogae, presi-
dente da Republica de Botswana, e
Stephen Lewis, enviado especial a
Africa para HIV/Aids pelo Secreté-
rio-Geral das NagOes Unidas, Kofi
Annan. O cantor e compositor Cae-
tano Veloso também participara da
cerimonia, apresentando um con-
certo especial. A cada dia, a Confe-
réncia tera inicio com um painel
apresentado por palestrantes de
renome mundial (veja box).

Programagéo

A Conferéncia deste ano incluira
sesses de apresentacdo orais de re-
sumos cientificos, que incluirdo temas
como a ampliagdo do acesso a tera-
pia anti-retroviral, o desenvolvimen-
to de vacinas para o HIV/Aids, novos
agentes anti-retrovirais, novas tecno-
logias de prevencéo da infecgéo pelo
HIV, tratamento e complicacBes do
HIV pediétrico e fatores de interacdo
entre virus e hospedeiro.

A tarde, as sessdes incluirdo
foruns sobre temas como novas
orientacOes para a co-infeccdo de
HIV/Aids e tuberculose, mecanis-
mos de resisténcia a drogas, pre-
vencdo da transmissdo vertical da
gestante para a crianga, profilaxia
pré-exposi¢do e monitoramento
laboratorial em situacBes de recur-
sos limitados.

Em um esforco para encorajar a
franca discusséo de assuntos con-
troversos, sessdes de debate acon-
tecerdo com oradores apresentan-
do lados opostos de um determi-
nado tema, convidando o pdblicoa
participar por meio de perguntas e

comentarios. Os temas em debate
abrangerdo desde a eficacia de de-
terminado regime de tratamento a
responsabilidade de oferecer assis-
téncia médica para participantes de
experimentos sobre prevencao. Um
forum especial, intitulado “Medica-
mentos de Marca e Genéricos: Do
Antagonismo a Sinergia?” desafiara
0s participantes a identificar areas
de identidade.

No dia 27 de julho, antes da ce-
rimbnia de encerramento e logo
ap0s a sessdo plenaria sobre as
mais recentes descobertas cientifi-
cas, o Diretor-Executivo da UNAIDS,
Peter Piot, conduzird uma leitura
plendria especial, intitulada “O

Status da Resposta: O Que Sera Pre-
ciso Para Reverter a Epidemia?”,
considerando o tema sob perspec-
tiva cientifica.

Simposios satélites, organizados
de forma independente por diversas
organizag0es internacionais e com-
panhias farmacéuticas, acontecerdo
durante a Conferéncia. A transmis-
s80 das plenérias e das principais
sessBes, bem como a cobertura
online das sessBes cientificas e 0s
resumos cientificos apresentados na
Conferéncia seréo oferecidos pelos
parceiros online da IAS, a Kaiser
Family Foundation (www.kaiser
network.org/rio2005) e Medscape
(www.hiv.medscape.com).

Programacéo dos painéis de abertura

Dia 25 de julho: Resposta Global

Epidemiologia Molecular do HIV, por Francine E. McCutchan,
do Programa Global de Epidemiologia Molecular, Programa Mi-
litar Norte-Americano de Pesquisa do HIV (EUA)

Epidemias Emergentes do HIV, por Chris Beyrer, do Centro
de Saude Publica e Direitos Humanos da Johns Hopkins
Bloomberg School of Public Health (EUA)

Acesso ao Tratamento e Prevencao, por Pedro Chequer, do
Programa Nacional de DST/Aids (Brasil)

Dia 26 de julho: Prevencéo

Prevencao do Sistema Imunoldgico, por Sarah Rowland-
Jones, do Instituto de Medicina Molecular Weatherall (Inglater-
ra) e Laboratérios MRC (Gambia)

Impacto do Tratamento Anti-retroviral sobre a Preven-
¢éo, por Salim Abdool Karim, da Universidade de KwaZulu-Na-
tal e do Centre for Aids Programme of Research in South Africa
(Africa do Sul)

Genética do Hospedeiro, por Amalio Telenti, do Instituto de
Microbiologia da Universidade de Lausanne (Suica)

Dia 27 de julho: Tratamento

Estado da Arte e Futuras Direcbes da Terapia Anti-
retroviral, por Jean-Frangois Delfraissy, da Universidade Paris-
Sud e Hospital Bicétre, Kremlin-Bicétre (Franga)

HIV em Pediatria, por Marie-Louise Newell, do Instituto de Sau-
de da Crianca da University College of London (Reino Unido)
Replicagao Viral, por Mario Stevenson, do Centro para Pesqui-
sa da Aids da University of Massachusetts Medical School (EUA)
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ESPACO MEDICO

Parecer: prontuario em pesquisa clinica
nao pode ser consultado por terceiros

Conselho Federal de Medi-

cina (CFM) emitiu o Pare-

cer n°8/2005 (www.portal
medico.org.br), no qual afirma que
0 manuseio de prontuarios médicos
durante ensaios clinicos envolvendo
seres humanos ndo pode ser feito
por pessoas ou instituicdes alheias
a pesquisa. O documento foi uma
resposta & consulta formulada pela
Comisso Nacional de Etica em Pes-
quisa (Conep). A Conep tem por atri-
buicio aprovar projetos de pesquisa

Bulario
eletronico

A Anvisa langou em maio a primeira
edicdo impressa do Compéndio de
Bulas de Medicamentos (CBM) e o
Bulario Eletronico. Em dois volumes,
olivrotraz 570 bulas de medicamen-
tos, que correspondem a 288 prin-
cipios ativos de alopaticos e, aproxi-
madamente, 270 bioldgicos (vacinas
e fatores de coagulacdo).

As bulas estdo em versGes para pro-
fissional de salide e paciente. Nos dois
bulérios, cada principio ativo tera um
medicamento-padréo para texto de
bula. Os genéricos e similares terdo
de se adaptar aos medicamentos-pa-
dréo apos a 22 edigdo do CBM.

A agéncia distribuira gratuita-
mente o compéndio a hospitais-
sentinela, bibliotecas publicas, so-
ciedades médicas, conselhos de
classe, 6rgaos de defesa do consu-
midor, entre outros. De acordo com
o diretor-presidente da Anvisa,
Claudio Maierovitch, o bulario or-
ganiza a informagao para médicos
e usudrios. “Se os medicamentos
s40 iguais, com 0 mesmo principio
ativo, entdo tem que produzir efei-
tos iguais e ter bulas iguais.”
Detalhes: www.anvisa.gov.br/bulas
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em seres humanos, de acordo com o
que dispde a Resolugéo n® 196/96,
do Conselho Nacional de Satide.
Uma das pecas do protocolo de
pesquisa é o Termo de Consentimen-
to Livre e Esclarecido. Segundo a
Conep, em muitos estudos multicén-
tricos conduzidos do interior tém sido
incluidas, no Termo de Consentimen-
to, clausulas que estipulam o acesso
a prontuarios por pessoas e entida-
des estranhas a instituicdo, sendo que
algumas entidades s&o estrangeiras.

Em seu parecer, 0 CFM conclui
que “clausulas desta espécie néo
encontram respaldo no Codigo de
Etica Médica ou em resolucdo do
Conselho Federal de Medicina”.

No dia 2 de junho a Sociedade
Brasileira de Profissionais em Pes-
quisa Clinica (www.sbppc.org.br),
divulgou nota afirmando que o pa-
recer do CFM é inconstitucional
pois “veta o direito do paciente de
disponibilizar seu prontuério aos
profissionais de pesquisa clinica”.

SUS tera plano de carqos e salarios

O Ministério da Satde esté finali-
zando a proposta de diretrizes para
0 Plano de Carreira, Cargos e Sala-
rios no mbito do Sistema Unico de
Salde (PCCS-SUS). A principal cri-
tica das entidades médicas é que
Nnao esta prevista no plano a carrei-
ra especifica de médico.

Dentro do mesmo cargo deverdo
existir classes que agrupam as ati-
vidades com niveis similares de
complexidade, mas sem especificar
ou diferenciar as profissdes. Por
exemplo, a classe mais elevada pre-
vista no PCCS é a do especialista em
saude com “ensino superior com-
pleto e doutorado ou qualificagdo
ou experiéncia profissional fixadas
pelo plano de carreiras.” As enti-

dades alegam que ndo pode ser
colocado na mesma rubrica, de
“especialista em satide” um profis-
sional que se formou em trés anos,
equiparado ao médico que estuda
seis anos na graduacao e pelo me-
nos mais dois anos de residéncia.

Outro equivoco é quanto as pos-
siveis distorcdes decorrentes da
valorizagdo do mestrado e douto-
rado no PCCS-SUS. H& médicos
com vasta experiéncia clinica, sem
titulo académico, que seriam pre-
judicados com a atual proposta. O
PCCS-SUS ainda sera reformulado
antes de se converter em Projeto
de Lei do Executivo, a ser enviado
para aprovacao do Congresso Na-
cional.

Brasil na Unaids

No dia 27 de junho, o Ministério da Sadde do Brasil assumiu em
Genebra a presidéncia do Conselho da Unaids, agéncia da ONU para o
combate a Aids. O Brasil devera usar a presenga no cargo, até junho
de 2006, para fortalecer sua estratégia de luta contra a Aids, baseada
no acesso universal ao tratamento. A meta do representante brasileiro
é influenciar politicas para melhorar o acesso a anti-retrovirais nos

paises em desenvolvimento.

Indicagdo para a
presidéncia da AMB

0O Conselho Deliberativo e a di-
retoria plena da Associagao Mé-
dica Brasileira (AMB) aprova-
ram, no dia 21 de junho, em S&o
Paulo, a indicagéo do nome de
José Luiz Gomes do Amaral
(foto), médico, anestesiologista,
Professor Titular do Departa-
mento de Anestesilogia da Uni-
versidade Federal de Sao Paulo
(Unifesp), atual presidente da
Associagdo Paulista de Medici-
na, como candidato para o pro-
cesso sucessorio da entidade
para o triénio 2005/2008, cujas
elei¢des ocorrerdo no dia 31 de
agosto de 2005. Além da maio-
ria das Federadas, a candidatu-
ra de José Luiz recebeu o0 apoio
das Sociedades Brasileiras de
Especialidades Médicas, inclu-
sive da SBI.

Pela aprovagéo
do PL 3466/04

Continua tramitando em regime
de urgéncia na Camara dos De-
putados o Projeto de Lei n°
3466/04, que referencia, em ni-
vel nacional, a Classificacdo Bra-
sileira Hierarquizada de Proce-
dimentos Médicos (CBHPM) no
sistema suplementar de sadde.
A SBI solicita a seus associados
que participem da campanha de
aprovacao. Basta acessar mode-
lo de mensagem e enviar para a
relagdo de parlamentares lide-
res de Partidos, disponivel no
site www.amb.org.br.
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OFICINAS SOBRE MANEJO BASICO DO HIV/AIDS

Metodologia privilegia vivencia
e pratica dos participantes

s Oficinas sobre Manejo Bé-

sico do HIV/Aids, realizadas

a partir da parceria entre a
SBI e 0 PN-DST/Aids foram planeja-
das com a metodologia da proble-
matizacao, que favorece a construcao
do conhecimento pelos participantes,
com orientacdo dos instrutores e
facilitadores. “A metodologia ndo €
nova e ha muito vem sendo emprega-
da nos treinamentos do PN-DST/
Aids”, afirma o infectologista Erico An-
tonio Gomes de Arruda, um dos coor-
denadores do projeto das Oficinas
sobre Manejo Basico do HIV/Aids nas
regides Norte e Nordeste.

Segundo ele, as oficinas ofere-
cem uma alternativa ao modelo tra-
dicional de capacitacdo, baseado
apenas em aulas expositivas, no
qual os participantes voltam, apds
o treinamento, “a sua pratica pro-
fissional habitual sem muito altera-
la, dado que o objeto do aprendi-
zado ndo foi trabalhado ou refleti-
do em maior profundidade no seu
modelo particular de assisténcia”.
Arruda afirma também que as co-
ordenacdes estaduais de DST-Aids
deverdo realizar um programa de
treinamento em servico com os pro-
fissionais de seus estados, atentan-
do para as realidades de cada re-
gido, em um outro momento.

Martha Maria Romeiro, também
da coordenacdo do projeto, desta-
ca que a metodologia com énfase
na problematizacdo requer amplo
envolvimento dos participantes na
discussao de casos, a partir de pe-
quenos grupos e reunides plenarias
e teorizacOes, sob a coordenagdo
de seis instrutores/facilitadores. “O
objeto do aprendizado é apresen-
tado sob a forma de casos clinicos
que tém um encadeamento e que
chamamos de novela”, conta a
coordenadora.

Os participantes sdo divididos em
grupos de cinco a oito pessoas para
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responderem a algumas questdes
apontadas para cada caso, sem ne-
nhuma teorizagdo prévia. “Procu-
ra-se favorecer que cada um, a par-
tir das experiéncias e conhecimen-
tos compartilhados no grupo, cons-
trua a abordagem de cada situacdo
problema com o apoio de um
facilitador”, revela Martha.

Um relator, escolhido pelos inte-
grantes do grupo, apresenta as opi-
nides colhidas numa grande plena-
ria onde todos 0s grupos se relinem
para uma discussdo maior. Um
facilitador conduz essa plenaria, es-
timulando a explanagéo de cada gru-
po e organizando a discussdo que
naturalmente emerge em virtude de
discordancias que podem surgir.

Ao final da plenaria, um instru-
tor apresenta uma teorizagao, ofe-
recendo o conhecimento cientifico
sobre 0s assuntos discutidos, pro-
curando detalhar os pontos mais
polémicos que surgiram na plena-
ria. Apos a teorizacdo, volta-se a
plenaria procurando ouvir e discu-

tir davidas e considerac@es ainda
existentes. Ao final de cada dia, ava-
lia-se todo o trabalho e se progra-
mam as atividades do dia seguinte.

Durante 0 més de junho, foram
capacitados cerca de 120 profis-
sionais, informa Martha. Segundo
as avaliagBes dos alunos, “foram
atendidas as expectativas no tocan-
te a metodologia, contelido, mate-
rial instrucional e atuacéo da equi-
pe de instrutores/facilitadores”, co-
menta a coordenadora.

Na elaboracédo das oficinas houve
a participagao de uma equipe peda-
gbgica com os médicos Ligia Purana
(SP), Carmem Silva (RS) e Edvaldo
Souza (PE), dos técnicos do PN-DST/
Aids Katia Souto, Orival Silveira e
Ronaldo Halal e dos representantes
da SBI Joo Silva de Mendonga, Erico
Arruda e Martha Romeiro. Estdo sen-
do programados também cursos
sobre manejo clinico avancado e de
atualizacdo sobre 0 Consenso Brasi-
leiro de Terapia Anti-retroviral, para
0 segundo semestre.

Programa das oficinas & amplo

Os temas do conteudo progra-
mético foram definidos em conjun-
to pelas entidades parceiras, levan-
do em conta a demanda das re-
gibes em que as oficinas seriam rea-
lizadas. O material didatico foi ela-
borado em atividade pedagogica
coordenada pelo PN-DST/Aids.

“Nessa oportunidade, os profis-
sionais indicados pela SBI, pelas
coordenagdes estaduais e técnicos
do Programa Nacional, a0 mesmo
tempo em que se familiarizaram
um pouco mais com a meto-
dologia, foram amadurecendo a
programacéo das oficinas e os
casos clinicos que seriam discuti-
dos”, descreve Erico Arruda, da
coordenagao do projeto.

O conteldo do programa das
oficinas apresenta um referencial
bastante amplo, listado a seguir:
Epidemiologia da infec¢do pelo

HIV/Aids no mundo, no Brasil e
na regido; Agente etioldgico e
histéria natural da doenca (trans-
missdo e evolugdo); Diagnostico
laboratorial (exames e interpre-
tacdo); Acolhimento e aconse-
Ihamento; Revelacéo de diagnos-
tico; Convocacédo e testagem de
individuos expostos; Aspectos
psico-sociais; Manifestagdes clini-
cas; Monitoramento clinico e
laboratorial; Infec¢cdes oportunis-
tas: co-morbidades, doencas re-
gionais e suas interacdes com
HIV/Aids; Terapia anti-retroviral
(TARV); Efeitos adversos da TARV
e intera¢Oes com outras drogas;
Adesao ao tratamento; Notifica-
¢do de casos; Prevengéo na assis-
téncia; Prevencéo da transmissao
vertical do HIV e sifilis; Diagnos-
tico da infeccdo em criancas;
Imunizacdes.

Biblioteca Online

O site da SBI passara a oferecer, a
partir de julho, acesso a duas im-
portantes fontes de consulta e pes-
quisa para 0s associados: o Cur-
rent Opinion in Infectious
Diseases e 0 AIDS. O acesso es-
tara disponivel apenas aos filiados
da SBI que estiverem em situagéo
regular de seus deveres perante a
SBI e apds a atualizacéo do novo
cadastro de associados, disponi-
vel no site da Sociedade.

Novas diretrizes médicas

Foi langado no final de abril, em
Brasilia, 0 3° volume do Projeto
Diretrizes, parceria da Associa-
cao Médica Brasileira (AMB) e
Conselho Federal de Medicina
(CFM), com 40 novas diretrizes,
que contém recomendagdes para
a prevencdo, o diagnostico e 0
tratamento de diversas situagdes
clinicas. O projeto, iniciado em
2000, ja soma 120 diretrizes.

A SBI, em conjunto com a So-
ciedade Brasileira de Urologia, as-
sina cinco diretrizes. Na érea de
imunizacdo, sdo nove as novas
diretrizes elaboradas pela Socie-
dade Brasileira de Pediatria, que
também podem interessar aos
infectologistas.

Havera uma atualizagao perma-
nente das diretrizes ja lancadas,
que estdo disponiveis na Internet.
As novas diretrizes podem ser con-
sultadas no site do Programa de
Educacdo Continuada — PEC/SBI,
no comité de Outros Temas.

Eleicdes SBI

A Comissao Eleitoral publicara
edital para as eleicdes em jornal
de grande circulagdo nacio-
nal até 90 (noventa) dias antes
das eleicBes (27/08/05) e a Co-
missdo Eleitoral receberd, na
sede da SBI, inscricdes de cha-
pas em documento assinado pelo
candidato a presidéncia, conten-
do a anuéncia de todos os mem-
bros da chapa, até 60 (sessenta)
dias antes do inicio das eleicBes
(27/09/05). As chapas néo po-
derdo estar incompletas na sua
cOmposicao.
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ATUALIZACAO

Congresso Brasileiro de Infectologia
tera cerca de 80 sess0es clentificas

a0 cerca de 80 as sessdes

cientificas programadas

para 0 14° Congresso Bra-
sileiro de Infectologia, que acon-
tecera em Belo Horizonte, de 26 a
30 de novembro. O evento é uma
realizagdo conjunta da SBI e da So-
ciedade Mineira de Infectologia. A
coordenagao do evento procurou
priorizar a discussdo ampla dos te-
mas. “O congresso tem entre seus
objetivos ndo so a atualizagéo téc-
nico-cientifica, mas também o in-
tercambio de experiéncias entre 0s
participantes”, afirma o presiden-
te do evento, Antonio Carlos C.
Toledo Janior.

0 congresso sera também opor-
tunidade para a comemoracgao dos
25 anos da SBI, fundada em 1980.
“Yamos nos confraternizar cientifi-
camente e socialmente, reciclando
nossos conhecimentos especia-
lizados e criando e/ou ampliando
relacionamentos e amizades”, afir-
ma Jodo Silva de Mendonca, presi-
dente da SBI.

Sdo 11 as conferéncias progra-
madas para o evento (veja box),
que se destinam a apresentagéo de
grandes temas e novidades no cam-
po da Infectologia, conduzidas por
um grande especialista nacional ou
internacional. J& as mesas-redon-
das contam com dois ou trés apre-

14°

Congresso Brasileiro de Inf
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sentadores, que tém temas comple-
mentares. Apds as apresentacdes,
ha espaco para discussdo dos as-
suntos com a platéia, sob a media-
¢do de um moderador.

O presidente do Congresso des-
taca algumas novidades introdu-
zidas na estrutura desta edicdo do
Congresso, como as sesses intera-
tivas, associago entre apresentacdo
de temas livres e mini-conferéncias,
e inscrig&o de trabalhos cientificos
por area.

As sessBes interativas serdo coor-
denadas por um especialista com
dominio em uma das sete areas
tematicas definidas. Compreendem
a discussdo de casos clinicos com a
participacdo da platéia, que podera
opinar sobre 0s casos, com as res-
postas sendo comentadas pelo apre-
sentador. “Elas tém o objetivo de tra-
zer o conhecimento para 0 mundo
real, onde as coisas ndo funcionam
de maneira tdo controlada como nas
pesquisas”, afirma Toledo.

As mini-conferéncias e a sessdo de
Temas Livres representam um “novo

Conferéncias do Congresso

= Controle da epidemia de HIV/Aids

multirresistentes

O futuro das imunizagdes
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Novas opgOes no tratamento das infecgGes bacterianas

Avancos no tratamento das hepatites virais
Complicagdes do tratamento anti-retroviral
Doencas emergentes e reemergentes
Fisiopatogenia e tratamento da sepse

Papel das grandes epidemias na historia da humanidade
Pesquisa em seres humanos: uma so6 ética?

Situagado atual do controle das grandes endemias
Transmisséo intra-hospitalar e ambulatorial da tuberculose

desenho” na programa-
¢ao, adotado com o obje-
tivo de valorizar a apre-
sentagéo dos temas livres
orais. Estdo estruturadas a
partir da apresentacao de
um grande especialista,
por cerca de 20 minutos, sobre as-
sunto relacionado aos temas livres
(18 no total). A seguir, sdo apresen-
tados cinco trabalhos relacionados
ao tema principal da mini-conferén-
cia, selecionados entre 0s inscritos
para as sessdes de Temas Livres, tam-
bém inscritos em 18 areas especifi-
cas (veja box).

Apresentacdo de trabalhos

A expectativa da coordenacéo do
Congresso € que sejam inscritos por
volta de 700 trabalhos, dos quais
80 serdo selecionados para apre-
sentago oral, nas sessdes das mini-
conferéncias. Os trabalhos que nédo
forem selecionados para apresen-
tacdo oral, ficardo expostos como
posteres, por um dia inteiro. Em um

determinado horério, um grupo de
especialistas passara pelos pdsteres
para discutir seus resultados com
0s autores. O prazo para a inscri-
¢ao dos trabalhos cientificos vai até
0 proximo dia 15 de setembro; a
divulgacéo dos trabalhos seleciona-
dos ocorrera em 31 de outubro.

Especialistas de Sao Paulo, Rio de
Janeiro, Belo Horizonte e Brasilia
serdo 0s responsaveis pelos cursos
pré-congresso, que acontecem no
decorrer do primeiro dia do evento.
No total, serdo 48 horas-aula de
capacitacdo em oito temas diferen-
tes, como biologia molecular apli-
cada ao diagndstico de doengas in-
fecciosas, imunologia basica em do-
encas infecciosas, DSTs, imunizagGes
e infeccdo hospitalar. Os certificados
serdo emitidos pelo Congresso e pela
SBI. AsinscrigBes para 0s cursos vao
até 15 de outubro.

InformacBes sobre inscrigdo pa-
ra 0 congresso, submisso de traba-
Ihos cientificos e cursos estdo no
site www.infecto2005.com.br.

Mini-conferéncias

(temas livres para inscricdo de trabalhos cientificos)

Antimicrobianos
Doencas parasitarias

Exames diagnosticos em doengas infecciosas
Hepatites virais - aspectos clinico-laboratoriais e terapéuticos
Hepatites virais - aspectos etiopatogénicos e epidemiolégicos

= HIV, Aids e outras retroviroses - aspectos clinico-laboratoriais e

terapéuticos

= HIV, Aids e outras retroviroses - aspectos etiopatogénicos e

epidemiologicos

= HIV, Aids e outras retroviroses - infeccbes oportunistas
= Infeccdo hospitalar - aspectos epidemiolégicos, laboratoriais e

de controle

= InfeccOes bacterianas (Leptospirose)

Infeccbes em pediatria
InfeccBes flngicas
Outras infecgdes virais

Miscelanea

Saulde publica e epidemiologia
Tuberculose e outras micobacterioses

Infec¢BGes congénitas e no ciclo gravidico-puerperal
InfeccOes de transmissédo sexual
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ATUALIZACAO

SBI participara do 12° Congresso da ISID

ASBI participara oficialmente do
12° Congresso da International
Society of Infectiuos Diseases
(I1SID) em pelo menos uma
mesa-redonda, que esta sendo
planejada em conjunto pelas
duas instituicOes. Esta mesa-re-
donda devera ser composta por
dois palestrantes de cada uma
das entidades, além de um mem-
bro da SBI como co-chair. O
evento acontecerd entre 15 e 18
de junho de 2006, em Lisboa,
Portugal. A SBI consta entre as
doze “organizag0es coopera-
doras” internacionais do evento,
no website do congresso.

“Trata-se de uma oportunida-
de Unica da SBI estar presente
oficialmente neste evento interna-
cional. Acreditamos que seja o
inicio de uma relagdo proficua de
trabalho e também de futuros
projetos colaborativos internaci-
onais que poderdo ser mediados
pela ISID e a SBI”, afirma a
infectologista Maria Luiza Moretti,
que esta sendo a intermediadora
das negociagOes entre a entida-
de brasileirae a ISID.

Apos contatos iniciais, a pri-
meira reuniéo de acerto dessa
parceria ocorreu durante o con-
gresso do ECCMID em Copen-
hague, na Dinamarca, em abril
deste ano. Foi quando Maria
Luiza fez o primeiro contato com
o professor Timothy Brewer, da
comissédo cientifica do congres-
s0, e com Norman Stein, secre-
tario executivo da ISID.

“Esta é a primeira vez que
conseguimos um contato efeti-
vo entre as duas sociedades e
esperamos que a ISID reconhe-
caaimportancia dainfectologia
brasileira, dando oportunida-
des para que os infectologistas
brasileiros participem oficial-
mente NOS CoNgressos e encon-
tros cientificos, em nivel inter-
nacional”, avalia Maria Luiza.

Segundo ela, a coordenacao
do evento sugeriu que seja en-
caminhado o maior nimero de
trabalhos brasileiros para apre-
sentag&o no congresso em Lis-
boa. “A comissdo cientifica ndo
medird esforgos para a aceita-
¢do dos mesmos, incentivando

maior nimero de infectolo-
gistas brasileiros neste evento
internacional.”

Na reunido em Copenhague,
ficou decidido que representan-
tes da ISID vir&o ao Brasil para
participar do Congresso Brasi-
leiro de Infectologia, em Belo
Horizonte, inclusive como pales-
trante no evento, com o patro-
cinio da instituicdo internacio-
nal. “Este € um resultado muito
positivo, j& que a ISID estara
com um estande conjunto com
aSBI”, avalia Maria Luiza. “Esta
aproximagdo demonstra o cara-
ter de seriedade e profissio-
nalismo da SBI e o reconheci-
mento, pela sociedade interna-
cional, da sua importancia.”

No site do congresso cons-
tam os simposios do evento da
ISID, sendo que o da SBI deno-
nina-se “Advances in Clinical
Microbiology: Science Impro-
ving Care”.

Leia mais sobre o 12°
ISID em www.isid.org/
12th_icid

Forum discutira infeccdes fungicas

Apos trés edicBes consecutivas em S&o Paulo, 0
IV Frum de InfecgBes Fingicas na Prética Clini-
ca — Infocus 2005 — acontecera na cidade do
Rio de Janeiro nos dias 2 e 3 de setembro proxi-
mo. O tema é de extrema relevancia a profissio-
nais de diversas areas, como medicina interna,
infectologia, hematologia, oncologia, terapia in-
tensiva, pediatria, neonatologia e microbiologia.

0 cenario das infeccBes fungicas tem se alterado
de maneira significativa nos dltimos anos, perce-
bendo-se um aumento da populagdo de pacientes
em risco, bem como a expansdo da lista de
pat6genos potenciais. Observa-se ainda um cresci-
mento das opcdes terapéuticas, com o desenvolvi-
mento e 0 langamento de novas drogas antiflingicas.

A programacdo do evento congrega topicos
que abordardo diversos aspectos da epidemio-
logia, diagndstico, prevencdo e tratamento de in-
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feccOes flingicas em pacientes internados em
unidades de terapia intensiva, portadores de di-
ferentes doencas degenerativas e/ou neoplasicas,
submetidos a transplantes de 6rgdos, recém-na-
tos prematuros, assim como pacientes de Aids.
Temas relacionados as micoses endémicas, par-
ticularmente a Paracoccidioidomicose, também
integram o programa do evento.

0O objetivo do Infocus 2005 € discutir estes temas
com umaabordagem multidisciplinar, defendem os
coordenadores do evento, Arnaldo L.Colombo e
Marcio Nucci. Para tanto, o forum tera palestrantes
brasileiros e internacionais de diferentes especiali-
dades, “todos profissionais de grande experiéncia
naarea, habilitados a oferecer aos participantes uma
visdo completa sobre 0 melhor conhecimento dis-
ponivel nos tdpicos do programa”, afirmam.
Site: www.planetevents.com.br/infocus

EVENTOS

24 a 27/07
3th IAS Conference on HIV on
Pathogenesis and Treatment
Centro de Convencdes Riocentro,
Rio de Janeiro/RJ
www.ias-2005.0rg

26 a 31/08
9° Congresso Internacional
de Terapia Intensiva
Buenos Aires/Argentina
Www.anajuan.com

2e3/09
IV Férum de Infecgdes Fungicas
na Pratica Clinica
Hotel Sofitel, Rio de Janeiro/RJ
Tels: (11) 3141-0707
infocus.americalatina@planetevents.com.br
www.planetevents.com.br/infocus

21 a 24/09
45th ICAAC
New Orleans, Louisiana/EUA
www.icaac.org / icaac@asmusa.org

23 e 24/09
Curso de Atualizacao em Patologia
Hepatica com Enfase em Hepatites
Belém/PA
Telefone: (11) 5571-5298
secretaria@sbp.org.br / www.sbp.org.br

25 a 28709
10° Simpésio Internacional
sobre Esquistossomose
Belo Horizonte/MG
www.cpgrr.fiocruz.br/simposio

2a5/10
IX Encontro Internacional sobre
Paracoccidioidomicose
Hotel Vacance, Aguas de Lind6ia/SP
Tels: (11) 3361-3056 / Fax: (11) 3361-3089
pbmicose@eventus.com.br
www.sbi.org.br/pbmicose2005

6a9/10
43rd Annual Meeting da Infectious
Diseases Society of America (IDSA)
San Francisco, Califérnia/EUA
www.idsociety.org

la4/11
XIX Congresso Brasileiro
de Parasitologia
Centro de Eventos da PUC, Porto Alegre/RS
Tel: (51) 3362-2323
www.parasitologia.org.br

3ab/11
6° Simposio Internacional de
Aids Pediatrico
Centro de Convencdes Reboucas, Sdo Paulo/SP
Tels: (11) 3816-5888 / 3817-5547
espaco.eventos@mahaz.com.br
www.aacphiv.org.br

26 a 30711
14° Congresso Brasileiro
de Infectologia
Minascentro, Belo Horizonte/MG
Tel: (31) 3261-3873
infecto2005@suporteeventos.com.br
www.infecto2005.com.br
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ENTREVISTA

Infectologista, professor
livre-docente da disciplina
de Doencas Infecciosas e
Parasitarias (Dipa) da
Escola Paulista de
Medicina (EPM-Unifesp) e
diretor do Laboratério de
Imunologia da Dipa,
Reinaldo Salomao foi o
presidente do Il Forum
Internacional de Sepse,
ocorrido em S&o Paulo. Em
entrevista ao Boletim da
SBI, ele falou sobre os
desafios para o controle e
reducéo da sepse, entre
outras questoes.

SBI —Quais as principais carac-
teristicas da sepse e quais 0s
avancos em termos de diagnos-
tico e de tratamento para esse
tipo de infecgdo?

Reinaldo Saloméao — A sepse pode
ser definida como a repercussao
sistémica de um processo infeccio-
so. Manifesta-se clinicamente por
febre ou hipotermia, taquicardia e
taquipnéia, e seu diagnostico se
apoia em exames laboratoriais mui-
to simples, como hemograma
(leucopenia ou leucocitose) e
gasometria. Importante mencionar
que ha um continuum de manifes-
tagOes clinicas. Assim, quando se
acrescenta ao quadro acima evidén-
cia de disfungéo organica e hipo-
perfusdo tecidual, tem-se a sepse
grave, e, a hipotensdo refrataria a
reposicdo de volume caracteriza o
choque séptico. N&o existe ainda
um marcador diagndstico da sepse,
como por exemplo, para o infarto
agudo do miocérdio. Este é eminen-
temente clinico, feito pelo conjun-
to de sinais e sintomas e alteragdes
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“Ha um esforco Internacional em

d | | | | |
laboratoriais inespecfficas. A hemo-
cultura positiva, quando presente,
confirma o diagndstico e orienta a
terapéutica. Pode-se dizer que hou-
ve grandes progressos no tratamen-
to da sepse, principalmente na
sepse grave e choque séptico. A te-
rapia antimicrobiana precoce e
adequada continua a pedra angu-
lar do tratamento. Todavia uma sé-
rie de condutas na terapia de su-
porte, tempo-dependentes, pode
mudar a sobrevida dos pacientes
sépticos. Estas condutas incluem
reposicao volémica adequada (nas
primeiras 6 horas), controle rigo-
roso de glicemia, reposicdo de
corticosteroides, uso de proteina C
ativada e modalidade protetora de
ventilagdo mecanica. Ha um esfor-
¢o internacional em diminuir a
mortalidade da sepse por meio de
adequada abordagem terapéutica.
Este esforco constitui a Surviving
Sepsis Campaign e, no Brasil, é coor-
denado pelo Instituto Latino Ameri-
cano de Sepse (ILAS). Os enderecos
eletrnicos sdo www.surviving sepsis.
0rg e Www.sepsisnet.org
SBI—Como se apresenta a epide-
miologia da sepse no Brasil?
Reinaldo — Embora os dados dis-
poniveis ndo sejam muitos, a0 mais
do que suficientes para dar dimen-
sdo do problema e ter a percepcéo
de que ele é crescente. Nos avalia-
mos as infeccBes da corrente san-
guinea (ICS) entre 1985 e 1986 no
Hospital S. Paulo, hospital de ensino
da Universidade Federal de S. Paulo
— Unifesp, e encontramos 21,7 epi-
sodios de ICS por 1000 admissdes,
com 33,3% de mortalidade. Em
2004, a incidéncia foi de 26,8 por
1000 admissGes e a mortalidade de
44,0%. Todavia deve ser lembrado
que o universo da sepse é muito
maior que o das ICSs. Em importan-
te estudo em nosso meio, coorde-
nado pelo Dr. Eliezer Silva e envol-

vendo quatro UTIs, verificou-se que
praticamente um de cada trés paci-
entes de UTI desenvolviam Sepse.
SBI —Quais as principais a¢des
de prevencdo para evitar sua
incidéncia? Como esté o aten-
dimento nos sistemas de sau-
de do pais?

Reinaldo — Deve-se prevenir as
infeccBes, mormente aquelas de
aquisicdo hospitalar e, uma vez que
ocorram, tentar, mediante diagnos-
tico e terapia precoces, evitar a dis-
seminacdo da mesma. Acredito que
0s preceitos gerais do atendimento
estejam sendo conduzidos. Todavia
é muito provavel que atitudes men-
cionadas, com a Surviving Sepsis
Campaign, ndo estejam sendo sis-
tematicamente implantadas.

SBI — Os profissionais de sau-
de e medicos estdo preparados
para lidar com o problema? H&
algum consenso ou diretrizes
que orientem a atuacdo nos
servicos de saude?

Reinaldo — Este aspecto é funda-
mental. Existem diretrizes de trata-
mento que orientam a conduta e é
importante n&o apenas que elas se-
jam realizadas, mas que 0 sejam no
tempo certo. Ndo se trata apenas de
uma deciséo do médico, por exem-
plo, da emergéncia, mas requer um
planejamento do servigo, no caso
o0 hospital, para tratamento da
sepse. Estamos implantando em
varios hospitais 0 programa da
Surviving Sepsis Campaign e es-
peramos contribuir para a reducgéo
da mortalidade por esta sindrome.
SBI —Ha alguma politica pabli-
cavoltada especificamente para
essa patologia? Quais sdo as
principais demandas e desafios
em termos de prevencao, diag-
nostico e tratamento da sepse
no Brasil?

Reinaldo — Ainda ndo ha nenhu-
ma politica, mas ela é necessaria

mortalicade por sepse”

pela incidéncia e mortalidade da
sepse. Mas é importante assegurar
que as medidas simples sejam
disponibilizadas a todos os pacien-
tes com sepse. N&o se pode pensar
em um paciente com sepse que ndo
receba antimicrobianos adequados
e as medidas de suporte acima men-
cionadas.

SBI —Como foi o recente forum
internacional sobre Sepse rea-
lizado em Séo Paulo e os prin-
cipais temas discutidos? Como
avalia aos alcances do evento?
Reinaldo — Posso dizer que o Il
Forum Internacional de Sepse foi um
enorme sucesso. Reuniu pesquisa-
dores de areas bésicas e clinicas e
médicos de diferentes especialida-
des. Percebemos a enorme contri-
buicdo dos pesquisadores brasilei-
ros nesta area. Como comentei, no
Forum um dos aspectos mais inte-
ressantes foi a alta qualificagdo dos
inscritos. Quanto aos pesquisadores
estrangeiros convidados, o Dr. P.
Dellinger (EUA) é um dos coorde-
nadores da Surviving Sepsis
Campaigne o Dr. G. Bellingan (In-
glaterra) trouxe dados de fisio-
patologia e epidemiologia. Foi gra-
tificante ver a satisfagéo dos parti-
cipantes com a qualidade do even-
to. Os apoios da SBI, SBMT e AMIB
foram fundamentais no sucesso do
evento e 0 € na disseminacao de co-
nhecimento na area.

SBI — Quais sugestdes para
quem estiver interessado em se
aprofundar no assunto?
Reinaldo — Os capitulos de sepse
de livros textos sdo, em geral, muito
bons. Todavia a dindmica de novas
informacBes exige que se busquem
informagdes em revistas médicas e
em sites como MedLine e ISI. Tenta-
remos contribuir neste sentido com
aedicéo da Revista do ILAS, que tera
formato eletronico e todo o seu con-
tetido dirigido para sepse.
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