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RESIDÊNCIA MÉDICA MAIOR,
INFECTOLOGISTA MELHOR

A residência médica está mudando no Brasil inteiro. Os quase 2 mil programas
aprovados para as 50 especialidades reconhecidas pela Associação Médica
Brasileira (AMB) têm até janeiro de 2004 para colocar em prática a resolução
número 1 de 2002, da Comissão Nacional de Residência Médica (CNRM).
Especificamente, os da área de infectologia mudam de nome: os 49 certificados
(veja o quadro Todos os programas do Brasil) passam a denominar-se programa
de residência médica em infectologia em vez de doenças infecciosas e
parasitárias ou moléstias infecto-contagiosas, como muitos atualmente. Todos
serão de acesso direto (vai-se do curso de Medicina para o de especialidade
sem outra residência como pré-requisito), com duração de três anos — hoje,
são obrigatórios dois. Quatro infectologistas consultados pelo sbi são unânimes:
o impacto será positivo.

“O novo programa adequa-se ao momento atual da especialidade, que exige
formação e visão multidisciplinar”, ressalta Rosana Richtmann, coordenadora
da Residência Médica do Instituto de Infectologia Emílio Ribas, em São Paulo.
Miralba Freire, coordenadora da Residência do Hospital Couto Maia, em Salvador
(BA), destaca: “A obrigatoriedade de um terceiro ano é oportuna, principalmente
devido à crescente complexidade da infectologia”.

Não à toa Juvencio José Duailibe Furtado, diretor do Hospital Heliópolis, em
São Paulo, e representante AMB na CNRM, tem uma certeza: “Esse profissional
sairá melhor preparado, já que terá maior formação em clínica médica”. Flávio
Queiroz Telles, professor adjunto de Doenças Infecciosas e Parasitárias da
Universidade Federal do Paraná, vai mais longe. “A médio e a longo prazo,
melhorará a qualidade do atendimento à população e até o nosso ganho
financeiro”,  supõe.

Na prática, a infectologia sempre atuou — e continua a fazê-lo — em quase
todos os segmentos da medicina, já que infecções podem ocorrer em qualquer
parte do corpo. Mas, inegavelmente, o mercado profissional ampliou-se muito,
em especial a partir da década de 1980.

CONTINUA NA PÁGINA 4.
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EDIÇÃO TRIMESTRAL

SBI, IAS, UNESCO E DST E AIDS
Juntas pela primeira vez.

Resultado: cursos avançados

sobre manejo de HIV/aids e

hepatites virais para 240

médicos de serviços públicos

de saúde.
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FINALMENTE O NOVO BOLETIM
Seus objetivos, tiragem e

público-alvo estão no editorial,

que faz um balanço dos 11 meses

da atual gestão.
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GUERRA CONTRA O DENGUE
Contra o dengue, a batalha tem

que ser permanente, alerta o

médico epidemiologista Jarbas

Barbosa, diretor do Cenepi, em

entrevista ao sbi.
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8
XIII CONGRESSO BRASILEIRO

O XIII Congresso Brasileiro de

Infectologia já tem data e local

definidos.  Na seção Notas, a eleição

em Goiás, o sucesso do congresso

da SPI e o  “encantamento”  do

professor Lacaz.
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11 MESES DE GESTÃO
Uma sociedade médica tem que ser representativa de seus

sócios ou perde a razão de ser. Logo, é dever desta e de
qualquer outra diretoria expor as medidas e atividades do
seu dia-a-dia. O objetivo não é apenas informar, mas tê-los
como avaliadores e parceiros do que acontece na entidade.

Para a atual gestão, aliás, a cooperação é fundamental.
Tanto que, a colaboração às autoridades da área de saúde
é uma de suas maiores missões. Atuará sempre que for
solicitada ou julgar necessário, o que, nos últimos 11 meses,
aconteceu várias vezes. Uma delas motivada pelos inúmeros recursos na Justiça, especialmente
no Estado de São Paulo, requerendo a feitura de exames de genotipagem para portadores de
HIV/aids. Em conseqüência, a SBI promoveu na sede da Associação Médica Brasileira (AMB),
em São Paulo, uma reunião para tratar do assunto. Um parecer técnico foi então elaborado e
encaminhado à Coordenação Nacional de DST e Aids, visando evitar o dispêndio de recursos
públicos com exames que, por ora, pouco beneficiam os pacientes.

De modo semelhante, a SBI está representada hoje em dia na Coordenação Nacional de DST
e Aids em um grupo de trabalho sobre lipodistrofia e dislipidemia em pacientes HIV-positivos.
Fato inédito: é a primeira participação oficial da SBI naquela coordenação, apesar de seus
mais destacados sócios tomarem parte individualmente de vários comitês e comissões.

A SBI tem buscado igualmente parcerias com outros setores do Ministério da Saúde. Por
exemplo, o Programa Nacional de Controle das Hepatites Virais e, principalmente, a Fundação
Nacional de Saúde (Funasa). Disso resultou solicitação do Centro Nacional de Epidemiologia
para avaliarmos a parte de treinamento para médicos do Programa Nacional de Controle do
Dengue. Posteriormente, o presidente da Funasa, dr. Mauro Costa, convocou a SBI para discutir
a situação da meningite no Rio de Janeiro (veja na seção Notas — Ações em saúde coletiva).
Além de um seminário realizado em outubro, a reunião teve outra conseqüência: a SBI faz
parte de comissão criada pela secretaria de saúde do município para estudar o assunto.

Também intensificou-se muito a nossa relação com a AMB. A SBI participa do Conselho
Deliberativo e é o Departamento Científico da AMB na área de infectologia. Ou seja, a SBI
constitui e representa a opinião dos médicos brasileiros no que se refere à nossa especialidade.
Tem por isso assento permanente no conselho científico da AMB. Além disso, o título de
especialista em infectologia é, na realidade, concedido pela AMB, por meio de convênio
recentemente renovado com a SBI.

Os reflexos dessas atividades estão espalhados neste primeiro número do nosso novo
boletim: o sbi. A razão para a sua demora foi uma só: busca de recursos para financiá-lo,
apesar do excepcional resultado financeiro do último congresso (R$ 400 mil). Felizmente, a
assinatura de dois contratos com a Coordenação Nacional de DST e Aids viabilizou-o,
garantindo a edição de três números. O sbi terá oito páginas. Junto haverá o encarte
tratamento HOJE, que se ocupará da atualização de diversos aspectos da prática da
infectologia. Com tiragem de 5 mil exemplares, a distribuição vai muito além do nosso quadro
associativo. A meta é que chegue, por exemplo, às coordenações municipais e estaduais de
DST/aids, ambulatórios de infectologia e centros de saúde. A editora executiva dos boletins
é Conceição Lemes, a jornalista mais premiada no Brasil na área de saúde.

Celso Ferreira Ramos Filho
Presidente da SBI
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