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● Carcinoma Diferenciado
Está publicada a segunda parte do 
artigo “Conduta no Carcinoma Dife-
renciado de Tiróide”, na coluna Ciên-
cia em Perspectiva. A proposta foi 
tão bem aceita que abriu um debate 
na internet.  Páginas 6, 7 e 13.

● Endosul na Reta Final
Evento, promovido pelas Regio-
nais de Santa Catarina, Paraná e Rio 
Grande do Sul, acontecerá em Gra-
mado no início de julho.  Página 8

● Cursos à Distância
Comissão de Educação Médica Conti-
nuada faz curso com a equipe de tec-
nologia da SBEM (FDW) para acertar 
os detalhes finais. A atividade para os 
especialistas começará em julho.   
 Página 8

Comissão 
do TEEM
Comissão de Título de Especia-

lista se reuniu para definir cri-

térios da pontuação dos even-

tos,   credenciamento e descre-

denciamento dos Serviços de 

Endocrinologia e a prova para 

a obtenção do TEEM, que acon-

tecerá durante o 27o CBEM em 

Recife. O encontro aconteceu 

em São Paulo, em maio. 
 Página 4

Parceria entre o 27o CBEM e a 

American Association of Cli-

nical Endocrinologists está 

acertada. Veja esta e outras 

informações do maior evento 

da Endocrinologia Brasileira, 

que acontece em setembro, 

em Recife.  Página 9

Congresso Brasileiro

Dr. Francisco bandeira, 
presidende do 
Congresso Brasileiro

Recife 2006
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a Associação Médica Brasi-
leira (AMB) lançou recen-

temente dois importantes comunica-
dos. A Folha da SBEM, pensando na 
contribuição que essas informações 
levam a seus sócios, abre espaço 
para aqui reproduzi-las. O primeiro, 
sobre a portaria nº 971 do Ministério 
da Saúde, que cria a Política Nacio-
nal de Práticas Integrativas e Comple-
mentares no Sistema Único de Saú-
de (SUS); o segundo, sobre os prazos 
e regras para o credenciamento dos 
eventos do segundo semestre deste 
ano que tiverem interesse em serem 
credenciados pela Comissão Nacio-
nal de Acreditação (CNA). 

Sobre a Portaria 971 – A AMB divul-
gou nota de esclarecimento infor-
mando que a Portaria do Ministério 
da Saúde traz riscos de colapso e 
de mortes de pacientes no Sistema 
Único de Saúde. A SBEM endossa a 
posição da AMB, divulgada no site 
da entidade. 

A portaria foi publicada no Diário 
Oficial da União no dia 4 de maio. O 
documento autoriza a utilização da 
homeopatia, acupuntura, fitoterapia 
e do termalismo social/crenoterapia 
(uso de águas minerais) nos trata-
mentos do SUS. Diz a nota da AMB: 
�Em virtude de equívocos, de má for-
matação e de omissão, a portaria dei-
xou lacunas que representam graves 
riscos à saúde dos cidadãos. Uma de 
suas maiores irresponsabilidades é 
abrir a possibilidade de a acupuntura 
– uma especialidade médica séria, há 
mais de dez anos reconhecida pelo 
Conselho Federal de Medicina e pela 
AMB – ser exercida por quaisquer 
profissionais de saúde”.

As lacunas citadas são responsá-
veis, por exemplo, por não levar em 
consideração que a acupuntura é um 
procedimento invasivo que pode le-

var até à morte, quando utilizada de 
modo incorreto. “Simultaneamente, 
a normativa ministerial incentiva a uti-
lização de procedimentos sem com-
provação científica, o que na prática 
transforma pacientes em cobaias.”

“Todos serão prejudicados pelas 
grotescas falhas da portaria 971. Po-
rém, os maiores prejudicados serão 
os brasileiros menos estruturados 
financeiramente, que certamente 
não terão como redirecionar recur-
sos para buscar assistência médica 
fora do SUS, evitando a assistência 
sem a qualificação necessária e de 
alto risco.”

CNA Estipula Prazo para Creden-
ciamento – A Comissão Nacional de 
Acreditação (CNA) estipulou prazo 
até o dia 30 de junho para os eventos 
que devem ser credenciados para o 
segundo semestre deste ano. “Os or-
ganizadores de atividades de educa-
ção médica continuada que tiverem 
interesse em integrar o calendário 

oficial da CNA devem submetê-las à 
avaliação das Sociedades de Espe-
cialidade afins pelo site www.cna-
cap.org.br.”

A nota afirma que desde outubro 
de 2005 foram credenciados 2,9 mil 
eventos. Desse total, 1,9 mil já rece-
beram pontuação.

É importante dar atenção redo-
brada aos eventos que vão ser reali-
zados em julho, pois é necessário o 
credenciamento com no mínimo 30 
dias de antecedência.

A CNA já começou a registrar os 
pontos acumulados pelos especia-
listas, mas isso ainda não está sendo 
divulgado. 

Uma normativa para elaboração 
e avaliação de atividades foi apro-
vada na última reunião da CNA. Re-
presentantes de Sociedades de Es-
pecialidades estiveram presentes. A 
normativa está disponível no site da 
CNA desde o início de maio.

A normativa foi escrita pela CNA 
com o apoio da SBEM e das socie-
dades de Acupuntura, Cirurgia Di-
gestiva, Cardiologia, Cancerologia e 
Cirurgia Geral. O intuito é esclarecer 
vários pontos importantes da Reso-
lução CFM 1772/2005, orientando 
tanto os organizadores dos eventos 
como os avaliadores.  n

Desde outubro 

de 2005 foram 

credenciados  

2,9 mil eventos.

aMB Divulga Informações Importantes
Foto: Absolutvision
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a inda estamos no primeiro 
semestre e observamos o 

grande interesse dos especialistas 
em se atualizarem. A comprovação é 
que já tivemos mais de 2.500 endocri-
nologistas participando de diversos 
eventos em vários pontos do país. 
Destacamos o Simpósio Internacio-
nal de Neuroendocrinologia, Simpó-
sio de Síndrome Metabólica e o En-
contro Brasileiro de Tireóide. Todos 
da grade nacional da SBEM.  

Enquanto isso, a parte adminis-
trativa da SBEM intensifica seus 
trabalhos, contando com as Comis-
sões da entidade. Observamos essa 
integração na reunião da Comissão 
de Comunicação Social, em Porto 
Alegre, e na Comissão de Título de 
Especialista, em São Paulo. Existem 
muitas tarefas, e com novas legisla-
ções entrando em vigor, nossa aten-
ção é redobrada. Entre os pontos 
que estão merecendo mais atenção 
estão o credenciamento dos Servi-
ços de Endocrinologia e a prova para 
o TEEM. 

Nossa página na internet também 
está entre os planos para o próximo 
mês. Desde a última reunião em 
Porto Alegre, um novo layout está 
sendo estudado e mudanças serão 
observadas em breve.

Em paralelo, ações com outras 
Sociedades irmãs também estão 
sendo implementadas. É o caso do 

Grupo de Especialistas para o Tra-
tamento da Obesidade, através da 
diretoria da SBEM, ABESO e Depar-
tamento de Obesidade da SBEM. 
Uma primeira reunião foi realizada 
em São Paulo, para traçar as primei-
ras estratégias de trabalho.

Como vocês poderão observar 
em uma das reportagens dessa edi-
ção, o desenvolvimento do Curso de 
Educação Médica Continuada está 
dentro dos prazos estabelecidos. 
Uma reunião, com os responsáveis 
e a equipe técnica, em Teresópolis 
preparou os especialistas para lidar 
com os sistemas online e as platafor-
mas de trabalho. O início está previs-
to para julho. 

Esse ritmo só tende a aumentar 
com a aproximação do nosso Con-
gresso Brasileiro, que está sendo or-
ganizado pelo Dr. Francisco Bandei-
ra, em total sintonia com a diretoria 
da Nacional. 

Problemas, logicamente, exis-
tem, mas nada que não seja contor-
nável, pois o objetivo é atender o 
nosso associado e o crescimento da 
SBEM no cenário científico nacional. 
E estamos trabalhando muito para 
isso. 

Saudações,

Diretoria Nacional
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C reditação de pontos para 
revalidação do título de es-

pecialista, credenciamento de Servi-
ços de Endocrinologia e a prova do 
TEEM foram os principais assuntos 
na reunião entre os membros da 
Comissão do TEEM e a diretoria da 
SBEM Nacional. O encontro aconte-
ceu no dia 12 de maio, sábado, coin-
cidindo com a realização do Simpó-
sio de Síndrome Metabólica, em São 
Paulo. 

Estavam presentes: Dr. Luis Al-
berto Susin, Dra. Marisa César Coral, 
Dr. Rui Maciel, Dr. Walter Bloise; Dr. 
Francisco Bandeira; Dr. Carlos Lon-
gui, Dr. Eduardo Pimentel Dias, Dr. 
Nelson Rassi e Dr. Hans Graf.

A primeira questão, discutida pelo 
grupo, foi sobre os critérios de ava-
liação para a pontuação de eventos 
da especialidade. Dr. Susin, represen-
tante da SBEM junto à CNA explicou, 
detalhadamente, sobre o funciona-
mento do formulário online, disponi-
bilizado pela AMB. Para solicitar a cre-
ditação, os organizadores precisam 
preencher todos as solicitações exi-
gidas, como carga horária detalhada 
e grade do evento. Atualmente estão 
sendo avaliados cerca de 6.000 even-
tos, promovidos pelas diversas So-
ciedades de Especialidade, filiadas à 
AMB. Os eventos que não atendem o 
programa de educação médica conti-
nuada da SBEM não estão recebendo 
pontuação. A SBEM já avaliou quase 
100 eventos nos últimos meses.

Credenciamento – Um dos tópicos 
de responsabilidade da Comissão, 
e abordado na reunião, foi o creden-
ciamento / descredenciamento dos 
Serviços de Endocrinologia, com a 
definição da normatização do pro-
cesso. O texto está sendo finalizado 
e, em seguida, encaminhado aos 
diversos Serviços, através de cor-

Comissão do TEEM: Importantes Definições

respondência enviada pela SBEM 
Nacional.

Com essas normas, a lista de Ser-
viços Credenciados será atualizada e 
publicada no site da SBEM. Os Ser-
viços também estão sendo visitados 
por membros da Comissão para uma 
avaliação no local. Entre os pontos 
analisados estão a capacidade de 
formar novos endocrinologistas, pro-
dução científica, participação de seus 
membros nas diretorias da SBEM Na-
cional e Regionais, desempenho dos 
pós-graduando no TEEM.

Serviços Credenciados – Para di-
vulgar os Serviços Credenciados, a 
SBEM e a Comissão decidiram dispo-
nibilizar no site da entidade – www.
endocrino.org.br - as principais in-
formações de cada um. A proposta 
é visitar diversos Serviços Creden-

ciados de Endocrinologia pelo país 
e descrever o trabalho desenvolvi-
do em seus respectivos estados. O 
material começará a entrar no site a 
partir de julho.

A decisão de incluir no site da 
SBEM permitirá a inclusão de um 
maior número de Serviços e a per-
manência das informações, a qual-
quer momento e de fácil acesso a to-
dos os profissionais. “É preciso co-
nhecer o que existe no nosso país”, 
disse o Dr. Susin.

Prova do TEEM – O grupo iniciou dis-
cussão sobre a elaboração da prova 
para a obtenção do Título de Endo-
crinologia e Metabologia, definindo 
uma agenda de trabalho e reuniões 
até o dia a data, que acontecerá du-
rante o 27o Congresso Brasileiro, em 
Recife. n
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Selo de Especialista 
Titulado 

A SBEM lançou, recentemente, o 
Selo de Especialista Titulado. A 

proposta é valorizar o especialista, 
demonstrando o nível de atualização 
dentro da especialidade . A idéia é 
que os titulados os utilizem nos seus 
receituários. Os selos, que são colo-
ridos e trazem o logotipo da SBEM, 
vêm no formato 2,12 x 3,82 cm. 

Para requisitar, o associado deve 
ser portador do Título de Especia-
lista em Endocrinologia e Metabo-
logia (TEEM). Além disso, deve es-
tar quite com a sociedade. A solici-
tação pode ser feita através de car-
ta, fax, e-mail ou pelo próprio site 
da SBEM (www.endocrino.org.br/
www.sbem.org.br). 

Na área restrita do site foi incluído 
um formulário, que deve ser preen-
chido com todas as informações soli-
citadas. Para fazer o pedido, o médico 
tem que comunicar a quantidade de 
selos que deseja, seu nome, endere-
ço de entrega, telefone e e-mail.

O pagamento pode ser feito por 
cheque (veja nesta página os valores) 
ou por depósito bancário. Se a esco-
lha for o cheque, é necessário enviá-lo 
para o endereço da SBEM Nacional, 
em Florianópolis (SC). A entrega será 
feita em 15 dias. Se a opção escolhida 
for depósito em conta, é necessário 
enviar um fax com o comprovante de 
pagamento para (48) 3238-2240. No 
momento do depósito será pedido 
um código identificador, que é o CPF 
do próprio depositante. 

Conta para Depósito: Conta da 
SBEM Nacional, Banco do Brasil 
Agência: 1453-2, Conta corrente: 
26067-3

Valores do Selo:
200 unid. – R$ 50 + custo de envio 
500 unid. – R$ 100 + custo de envio 
1.000 unid. – R$ 200 + custo de envio

Cobrança de anuidade

Os sócios que ainda não efetua-
ram o pagamento da anuidade 

têm até o dia 15 de junho para ficarem 
quites com a SBEM. O valor da taxa 
é de R$ 350. Se o associado não re-
cebeu a cobrança em seu endereço 
postal, é necessário entrar em conta-
to com a Regional a que está filiado. 

Reuniões no XII EBT

No XII Encontro Brasileiro de Tire-
óide, que acontece em Curitiba 

(PR) de 15 a 18 de junho, haverá pelo 
menos duas reuniões importantes. 
Uma delas é a do Conselho Delibera-
tivo da SBEM e a outra, a Assembléia 
do Departamento de Tireóide. A Dra. 
Gisah Amaral de Carvalho é a presi-
dente do evento.

DEFa

Dando continuidade às atividades 
científicas desenvolvidas pelo 

Departamento de Endocrinologia Fe-
minina e Andrologia da SBEM (DEFA), 
aconteceu no dia 30 de maio, no Rio 
de Janeiro, a segunda reunião do 
DEFA. Na ocasião, foram debatidos 
os temas Andropausa e Síndrome 
Metabólica. Os palestrantes foram o 
Dr. Ricardo Meirelles, Vice-Presidente 
do DEFA, e a Dra. Ruth Clapauch, Dire-
tora de Cursos do Departamento. 

SINE 2008

O próximo Simpósio Internacio-
nal de Neuroendocrinologia 

(SINE) já tem local definido. Em 
2008, o SINE será realizado na cida-
de do Rio de Janeiro. A presidência 
do evento vai ficar nas mãos da Dra. 
Mônica Gadelha. A definição acon-
teceu durante o XII SINE, realizado 
em Porto Alegre.

ISp 2006
 

A seleção para os participantes do 
International Scholar Program 

de 2006 terminou. Quatro brasileiros 
foram escolhidos e um deles já está 
contratado. Os outros três partici-
parão de entrevistas durante o con-
gresso da Endocrine Society, entre 
os dias 23 e 27 de junho, em Boston. 
Uma reportagem sobre eles será pu-
blicada na próxima Folha da SBEM. 
Aguardem.

Homenagem

O sócio honorário e presidente da 
Comissão de História e Planeja-

mento Estratégico da SBEM, Dr. Luis 
César Póvoa, foi homenageado, em 
abril, pela Câmara Municipal do Rio 
de Janeiro com o conjunto de Me-
dalhas de Mérito Pedro Ernesto, a 
maior condecoração do Rio de Ja-
neiro. A homenagem “por relevan-
tes serviços prestados à cidade” foi 
presidida, em plenário lotado, pelo 
Vereador Sami Jorge, responsável 
pela apresentação da proposta na 
Câmara. n
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Conduta no Carcinoma  
Diferenciado de Tireóide – parte II

Laura S. Ward1, Ana Luiza Maia2,  

Mario Vaisman3, Léa Z. Maciel4

 

a  abordagem inicial do pa-
ciente com nódulo malig-

no é de fundamental importância 
para minimizar o risco de recorrên-
cia da doença, impedindo a progres-
são das metástases ganglionares que 
porventura existam, uma vez que 20 
a 50% dos carcinomas papilíferos 
apresentam metástases gangliona-
res cervicais no momento do diag-
nóstico. Assim, a abordagem inicial 
do paciente, com nódulo maligno 
detectado à punção-biópsia aspira-
tiva com agulha fina (PAAF), deverá 
ser a remoção completa da glându-
la (tireoidectomia total ou quase to-
tal, restando menos que 1 grama de 
tecido remanescente). A dissecção 
de linfonodos no compartimento VI 
é recomendada nos carcinomas pa-
pilíferos e nos casos suspeitos de 
carcinoma de Hürthe. Os linfonodos 
na face lateral do pescoço (compar-
timentos II a IV) e do triângulo poste-
rior (compartimento V) poderão estar 
envolvidos, e deverão ser abordados 
sempre que gânglios forem eviden-
ciados clinicamente, pela ultra-sono-
grafia pré-operatória ou no momento 
da cirurgia. 

 Apesar de existirem alguns 
pesquisadores que recomendam a 
simples lobectomia, para pacientes 
de baixo risco com carcinomas pe-
quenos, esta conduta poderá ofere-
cer riscos. Muitas vezes o carcino-
ma papilífero é multicêntrico, além 
de dificultar o acompanhamento do 
paciente com a dosagem da tireogo-
bulina (Tg) sérica. Assim, recomen-
damos a tireoidectomia total para 

esses pacientes.
O tratamento com 131I deverá ser 
sempre indicado?
O tratamento complementar com 
iodo radioativo está cada vez mais 
sendo utilizado para eliminar os re-
manescentes tireoidianos após a 
cirurgia, num esforço para diminuir 
os riscos de recorrência e facilitar 
o acompanhamento dos pacientes 
com a dosagem da Tg sérica. Vários 
estudos retrospectivos mostram 
uma diminuição significante de re-
corrências com esta aplicação e ele 
é altamente recomendado para pa-
cientes em estágio II (American Joint 
Commitee on Cancer, sixth edition, 
2002) com idade inferior ou superior 
a 45 anos, pacientes em estágios III e 
IV e em um grupo seleto de pacien-
tes em estágio I, especialmente os 
que apresentam doença multifocal, 
metástases ganglionares, invasão 
extratireoidiana ou vascular e/ou 
com tipos histológicos mais agres-
sivos. 

A dose ablativa de 30 a 100 mCi 
de 131I apresenta resultados similares 
em pacientes de baixo risco. Entre-
tanto, se doença residual for sus-
peitada ou diante de tumores mais 
agressivos histologicamente (car-
cinoma de células altas, carcinoma 
insular ou colunar), doses mais altas 
de 131I (100 mCi a 200 mCi) são reco-
mendadas.

O rastreamento com 131I pré-dose 
terapêutica deve ser realizado?
Está existindo uma tendência em se 
evitar o rastreamento pré-dose tera-
pêutica com 131I, devido ao efeito do 
atordoamento que a tireóide poderá 
sofrer com a dose rastreadora de 131I. 
Este efeito é maior quando se utili-

zam doses entre 5 – 10 mCi de 131I. 
Entretanto, a verificação da cap-

tação no leito tireoidiano é recomen-
dada, principalmente, quando o re-
manescente tireoidiano não puder 
ser adequadamente avaliado pelo 
relato cirúrgico ou pela ultra-sono-
grafia tireoidiana. Esta avaliação 
poderá ser realizada com doses tra-
çadoras de 10-100µCi de 131I ou com 
doses rastreadoras de 1-3 mCi de 
131I. Melhor seria a utilização de 123I 
que diminui muito a possibilidade do 
atordoamento.

Como avaliar o sucesso da terapia 
com 131I?
O sucesso da ablação de restos ti-
reoidianos é avaliado em um rastre-
amento posterior quando não há a 
visualização do radioisótopo no leito 
tireoidiano. 

O TSH recombinante (Thyrogen®) 
pode ser utilizado para ablação de 
remanescentes tireoidianos?
Nos Estados Unidos o uso do TSH 
recombinante não está liberado para 
esta finalidade, mas já foi aprovado 
na Europa. Existe experiência limita-
da em seu uso, mas pacientes inca-
pazes de liberar TSH (pacientes com 
hipopituitarismo), ou que não tole-
ram o hipotireoidismo, têm apresen-
tado resultados positivos com esta 
abordagem.

Dieta com baixo teor de iodo é ne-
cessária para a terapia ablativa?
O sucesso da terapia ablativa de-
pende da dose que os remanescen-
tes tireoidianos receberão. Assim, 
a ingestão de <50µg/dia de iodo na 
dieta é recomendada por 1 a 2 se-
manas precedendo a dose ablativa. 
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Idealmente, a monitorização da io-
dúria atestaria a correta execução 
da dieta pobre em iodo.

Qual a conduta após esta dose abla-
tiva?
O rastreamento de corpo inteiro 
após a dose ablativa é de fundamen-
tal importância e deverá ser realizado 
de 6 a 8 dias após esta dose, com 
o intuito de visualizar metástases. 
Estas têm sido encontradas no pes-
coço, mediastino ou pulmões em 10 
a 26% dos casos.

Após o tratamento com a dose 
ablativa o paciente deverá receber o 
tratamento supressivo com L-Tiro-
xina, na dose suficiente para man-
ter a concentração de TSH na faixa 
inferior a 0,1µU/ml em pacientes de 
alto risco ou em faixas mais altas, 
(0,1 – 0,5 µU/ml), em pacientes de 
baixo risco.

Tratamento complementar:
Irradiação externa - O tratamento 
complementar com irradiação exter-
na é usado raramente na abordagem 
do paciente com Carcinoma de Tire-
óide, exceto em pacientes acima dos 
45 anos e que apresentam extensão 
extratireoidiana do tumor que não 
pode ser removida no momento da 
cirurgia ou aqueles com alta proba-
bilidade de doença microscópica 
residual.

Quimioterapia - Não existem da-
dos que sustentem sua realização 
no tratamento do carcinoma dife-
renciado da tireóide, exceto o uso 
da Doxorubicina (adriamicina) como 
sensibilizador para os pacientes com 
doença local residual que serão sub-
metidos à irradiação externa.

Seguimento a longo prazo do carci-
noma diferenciado da tireóide
Até há pouco tempo, o seguimento 
do paciente era feito com as dosa-
gens de Tg e o rastreamento com 131I. 
Mais recentemente, o seguimento 

tem sido mais complexo, contudo, 
mais acurado. A ultra-sonografia 
(US) na detecção de metátases gan-
glionares ocupa papel central nes-
sa estratégia, associada a métodos 
mais sensíveis de dosagem de Tg e 
por vezes, em combinação a estudos 
de imagem, como a tomografia com 
emissão de positrons com fluordeo-
xiglicose – (18FDG-PETscan)

 Assim, o paradigma para o se-
guimento de pacientes supostamen-
te livres da doença após a terapia 
ablativa é a dosagem da Tg, associa-
da a US do pescoço, que permitirão 
detectar aproximadamente todos 
os pacientes com doença residual. 
Entretanto, as dosagens de Tg, que 
usualmente são realizadas por mé-
todo imunoradiométrico, podem se 
alterar pela não utilização do padrão 
internacional (CRM-457), ensaios 
com pouca sensibilidade funcional, 
efeito “hook”, presença de anticor-
pos anti-Tg - que falsamente dimi-
nuem as concentrações de Tg - ou 
pela presença de anticorpos hetero-
fílicos, que elevam sua concentra-
ção.

A detecção do RNA mensageiro 
para Tg é potencialmente um mar-
cador mais sensível para a detecção 
de tecido tireoidiano, ou do carcino-
ma, do que o ensaio imunométrico 
para a Tg, particularmente quando 
existem anticorpos contra a Tg ou na 
vigência da terapia com L-T4. Porém 
sua utilização não está disponível 
comercialmente e permanece con-
troversa. 

De uma maneira geral, a obten-
ção de uma Tg estimulada, por TSH 
recombinante ou após a suspensão 
da L-T4, acima de 2 ng/ml, é altamen-
te sugestiva de tumor persistente 
em pacientes que receberam a dose 
ablativa de 131I.

O estudo do pescoço com o ul-
tra-som é realizado nos comparti-
mentos central e lateral do pescoço. 
O critério clássico de diferenciar os 

gânglios benignos dos malignos 
pelo tamanho - considerando ma-
lignos os maiores que 1 cm -, não é 
acurado e deixará de diagnosticar a 
maioria dos nódulos malignos. 

Nódulos benignos são alongados 
com index de Solbiati (SI=diâmetro 
maior/diâmetro menor = >2), mos-
tram uma estrutura central hiperecói-
ca (sinal hilar) e com padrão central-
hilar do fluxo sangüíneo ao Doppler. 
Enquanto que o linfonodo maligno é 
arredondado ou oval com SI ≤ a 2 e 
não apresenta o sinal hilar. 

Nos gânglios suspeitos, para con-
firmar a presença de metástases, 
pode ser realizada PAAF, para ava-
liação cito-patológica, associada a 
dosagem de Tg no lavado da agulha 
da aspiração.

O rastreamento com 131I, em pa-
cientes de baixo risco e que apresen-
tam Tg estimulada baixa e ultra-so-
nografia cervical normal, não é ne-
cessário, sendo recomendado após 
6 a 12 meses após a dose ablativa 
em pacientes de risco intermediário 
a alto para doença persistente e ser 
realizado com doses baixas de 131I.

Em pacientes livres da doença, 
de baixo risco para recorrência, as 
concentrações de TSH poderão ser 
mantidas na faixa normal-baixa en-
tre 0,3 – 2,0 mU/L. Entretanto, nos 
pacientes com doença persistente, 
as concentrações séricas de TSH 
deverão ser mantidas abaixo de 0,1 
µU/ml, indefinidamente, na ausência 
de contra-indicações específicas. No 
grupo de pacientes, que estão clini-
camente livres da doença, mas que 
são de alto risco, deve-se manter as 
concentrações de TSH na faixa de 
0,1-0,5 µU/ml por 5 a 10 anos. n

1 - Profa. Livre-Docente, FCM -UNICAMP, SP 
(ward@unicamp.br); 2 - Profa. Adjunta,  FAMED/-
UFRGS(almaia@ufrgf.br); 3 - Prof. Titular, UFRJ 
(vaisman@hucff.ufrj.br);  4 - Prof. Associada, 
FMRP/USP (lmzmacie@fmrp.usp.br). 
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Preparações Finais Para o ENDOSuL 2006

o Congresso de Endocrino-
logia e Metabologia da Re-

gião Sul (ENDOSUL) está na sua últi-
ma fase de inscrições. O evento que 
englobará o XII Encontro Gaúcho de 
Diabetes e o IV Simpósio de Obesi-
dade do Mercosul acontece no Expo-
Gramado, no Rio Grande do Sul, de 6 
a 9 de julho deste ano.

Organizado pelas Regionais San-
ta Catarina, Paraná e Rio Grande do 
Sul, o evento somará 15 pontos para 
a revalidação do Título de Especialis-
ta em Endocrinologia e Metabologia. 
O Dr. Rogério Friedman, presidente 
da SBEM-RS, está na presidência e 
conta com o apoio da SBEM Nacio-
nal, Sociedade Brasileira de Diabetes 
e Associação Brasileira para o Estudo 
da Obesidade e Síndrome Metabóli-
ca. Segundo o Dr. Friedman, a organi-
zação está planejando uma proposta 
de interatividade com a platéia.

Inscrições - As inscrições podem 
ser feitas através do site da SBEM 

recebimento de sua inscrição. A taxa 
de inscrição é de R$ 150, para médico 
sócio (SBEM, SBD e ABESO) e para 
residentes e pós-graduandos; R$ 300, 
para médico não-sócio; R$ 90, para 
estudantes de graduação; e R$ 180, 
para outros profissionais. 

Programação – FINN Diane Study; 
Novas descobertas na patogêne-
se da obesidade; Novas drogas no 
tratamento do diabetes tipo 2; Cân-
cer de tireóide; Hiperplasia adrenal 
congênita; Hipertensão endócrina; 
Tratamento clínico da acromegalia; 
e Controvérsias na terapêutica de 
reposição hormonal são alguns dos 
temas a serem apresentados. 

Além da programação específi-
ca para os endocrinologistas, estão 
programados um Curso de Conta-
gem de Carboidratos e atividades 
para outros profissionais de saúde 
(pé diabético, insulinização, moni-
torização), coordenados pela enfer-
meira Suzana Scain. n

Regional Rio Grande do Sul (www.
sbemrs.com.br), onde o formulário 
está disponível. A inscrição somente 
será validada após depósito na conta 
do evento (Banco do Brasil - 001 
- Agência: 1249-1 - Conta Corrente: 
24223-3). 

Após o envio das informações da 
ficha de inscrição, o sistema encami-
nhará um e-mail de confirmação do 

Cursos à Distância: Planejamento e Implantação

U ma das atividades desen-
volvidas pela Comissão de 

Educação Médica Continuada, vincu-
lada à SBEM Nacional, é a criação de 
cursos à distância, feitos totalmente 
através da internet. 

Dois cursos estão sendo prepa-
rados para este ano, de julho a de-
zembro, e contarão pontos para a 
revalidação do TEEM (Título de Es-
pecialista em Endocrinologia e Me-
tabologia), de acordo com a carga 
horária proposta.

Para a produção, planejamento 
e montagem de cada curso foram 
realizados encontros entre os médi-
cos responsáveis, representantes da 
diretoria da SBEM e a equipe de su-

porte técnico do site da sociedade. 
O encontro de autores do primeiro 
curso aconteceu em abril, em Tere-
sópolis, com a presença dos douto-
res Laura Ward, Roberto Santos e 
Célia Nogueira.

O primeiro curso – sobre Hipoti-
roidismo Subclinico – bem como os 

próximos estarão disponíveis para os 
associados SBEM a partir de julho.

De acordo com o coordenador de 
tecnologia do site da SBEM, André 
Castilho, “esta iniciativa faz parte do 
planejamento da SBEM para implan-
tar e consolidar a Plataforma de Ensi-
no à Distância, que funcionará como 
uma das principais ferramentas de 
atualização de seus associados, bem 
como um instrumento de grande va-
lia na Revalidação de Títulos, por ser 
acessível, dinâmica e principalmen-
te flexível”.

Saiba um pouco mais sobre os 
Cursos de Educação à Distância da 
SBEM no FAQ específico, no site da 
SBEM Nacional. n

Dr. Rogério Friedman

Reunião em Teresópolis, RJ
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a American Association of 
Clinical Endocrinologists 

(AACE) confirmou parceria com a 
SBEM durante a realização do 27o 
Congresso Brasileiro de Endocri-
nologia e Metabologia, que aconte-
ce de 6 a 9 de setembro, em Recife. 
“Um simpósio pré-congresso com a 
Endocrine Society está assegurado, 
além das atividades conjuntas com a 
American Association of Clinical En-
docrinologists, durante os três dias 
de sessões científicas, caracterizan-
do o segundo encontro conjunto 
SBEM-AACE”, informa o Dr. Francis-
co Bandeira, presidente do evento.

O tema central do CBEM, segundo 
o Dr. Francisco Bandeira, será “Deli-
neando o Futuro da Endocrinologia: 
da Pesquisa Básica à Terapêutica”. 
Este reforça a importância do even-
to na divulgação da pesquisa e na 
promoção da educação médica em 
endocrinologia, desde as suas bases 
moleculares até os aspectos clínicos 
e terapêuticos.

Programação – A programação cien-
tífica preliminar está divulgada no 
site da SBEM Pernambuco (www.
endocrinologiape.com.br) e conta 
com 10 conferências, 34 simpósios 
e 15 encontros com o professor. 

Quinze convidados internacio-
nais confirmaram presença. São 
eles: Allan Garber (USA); Bart Clark 
(USA); David Matthews (UK); Edward 
Jude (UK); Hossein Gharib (USA); 
John Bilezikian (USA); J.Newell-Pri-
ce (UK); Leonard Wartofsky (USA); 
Mark Molitch (USA); Michael Klee-
rekoper (USA); Paul Jenkins (UK); 
Philip Levy (USA); Richard Robbins 
(USA); Steven Petak (USA); e William 
Jeffcoat (UK).

Tratamento do DM tipo 2, Câncer 
de tiróide, Osteoporose, Endocrino-
logia do paciente crítico, Epidemio-

logia do DM, Síndrome de Cushing, 
Controvérsias em doenças da tirói-
de, Endocrinologia cardiovascular, 
Puberdade, Tumores hipofisários, 
Endocrinologia pediátrica, Síndro-
me dos ovários policísticos, Sín-
drome metabólica, Hipertiroidismo, 
Hipertensão endócrina,  Diabetes 
tipo 1, Endocrinologia básica, DM e 
DCV, Nódulo tiroideano, Tratamen-
to da Osteoporose,  Cirurgia bariá-
trica, Uma visão atual das doenças 
adrenais, Crescimento, Obesidade, 
Menopausa, Doenças metabólicas 
ósseas, Pé diabético, Endocrinolo-
gia da gestação, Prevenção do DM, 
Complicações crônicas do Diabetes, 
Acromegalia, O laboratório nas do-
enças endócrinas e Câncer endócri-
no são temas dos simpósios.

Temas Livres – Os resumos dos tra-
balhos para apresentação no 27º 
CBEM devem ser enviados, somente 
pelo site (citado anteriormente), até 
o dia 30 de junho. É imprescindível 
que o autor principal do trabalho es-

teja inscrito no congresso. O número 
da inscrição do apresentador deverá 
ser informado no ato do envio do re-
sumo. Somente poderão ser inscri-
tos trabalhos científicos inéditos. 

O aceite dos trabalhos será di-
vulgado a partir do dia 26 de julho, 
no site da Regional Pernambuco. Os 
autores serão, ainda, informados so-
bre a forma de apresentação, data e 
horário, individualmente. Após o dia 
30 de junho não serão aceitas modi-
ficações no resumo, nos nomes ou 
na ordem dos autores.

Hospedagem – A Luck Viagens, agên-
cia oficial do evento, está disponibili-
zando pacotes especiais em 20 hotéis. 
Os valores da estadia e outras taxas 
estão anunciados também no site da 
Regional Pernambuco. O pagamento 
pode ser dividido sem juros. A agên-
cia oferece, ainda, serviço de transfer 
do aeroporto para os hotéis, sendo R$ 
40,00 por pessoa, para os hotéis em 
Recife e preços a combinar para os 
hotéis em Olinda. n

2�º CBEM Confirma parceria com a aaCE

Foto: Arquivo Informed
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Dras. Betina Feijó e Daniela  Fedrizzi

T rês grandes eventos cien-
tíficos foram programados 

para os meses de abril, maio e junho: 
XII SINE, VI Síndrome Metabólica e 
XII EBT, atendendo a grupos de in-
teresse distintos dentro da endocri-
nologia. No total são mais de 2.300 
especialistas participando das pro-
gramações

O XII Simpósio Internacional de 
Neuroendocrinologia (SINE) e o V 
Simpósio de Síndrome Metabólica 
reuniram 400 e 800 congressistas, 
respectivamente, em Porto Alegre e 
São Paulo. E até o fechamento desta 
edição, o Encontro Brasileiro de Ti-
reóide contabilizava mais de 1.000 
pré-inscritos. 

À frente das comissões organi-
zadoras: Dr. Mauro Cziepilewiski 
(SINE), Dra. Maria Teresa Zanella 
(Síndrome Metabólica) e Dra. Gisah 
Amaral de Carvalho (EBT). 

Nova Proposta nas Coberturas Onli-
ne –  A reportagem da Folha da SBEM 
Online esteve presente nas duas 
atividades e com uma novidade. A 
partir de uma iniciativa da diretoria 
da SBEM Nacional, as coberturas 
passaram a contar com a consultoria 
científica de jovens especialistas. A 
proposta faz parte de um incentivo à 
nova geração.

Em Porto Alegre, as Dras. Betina 
Feijó Pereira e Daniela Fedrizzi - pós-

graduandas da Universidade Fede-
ral do Rio Grande do Sul – acompa-
nharam as atividades científicas. Em 
São Paulo, foi a vez da Dra. Gláucia 
Carneiro, especialista e pós-gradua-
ção, nível doutorado, da Universida-
de Federal de São Paulo.

Para a Dra. Betina, a idéia fez com 
que assistisse às apresentações com 
uma atenção diferente. A Dra. Danie-
la comentou que fazer um resumo, 
em conjunto com a reportagem do 
jornal, fez com que o aproveitamen-
to das palestras fosse maior. Segun-
do declaração da Dra. Gláucia, foi 
uma ótima experiência, ainda mais 
que, por ter o hábito de anotar uma 
grande quantidade de informações, 
a tarefa tornou-se mais produtiva. 

Neuroendocrinologia – Na abertura 
do XII Sine – que recebeu represen-
tantes de 16 estados – o Dr. Mauro 
enfatizou a importância do evento, 
que reúne a nata da especialidade. 
Destacou a presença do Dr. Arman-
do Basso, presidente da World Fe-
deration of Neurosurgical Societies 
Foudation. Durante o evento duas 
importantes pesquisas foram apre-
sentadas: Hiperprolactinemia no 
Brasil (Dr. Lucio Vilar) e Deficiência 
de GH: Resultados do Consenso 2006 
(Dr. César Boguszewski), sendo esta 
última tema de uma das reportagens 
nesta edição do jornal.

Um dos fatos interessantes foi a 
mini-exposição apresentada, onde 
público teve acesso às Botas do Gi-
gante, do acervo do Museu Julio de 
Castilhos, de Porto Alegre. Trata-se 
do sapato de Francisco Ângelo Guer-
reiro, descrito pelo Dr. Annes Dias 
como “gigantismo acromegálico”. 
No encerramento, com um talk-show, 
foram discutidos casos clínicos, com 
excelente integração da platéia. 

Síndrome Metabólica – A integração 
de especialidades foi um dos pontos 
de destaque mencionados pela Dra. 
Maria Teresa Zanella, presidente do 
evento. O fato também foi comen-
tado por outros palestrantes de es-
pecialidades afins no tratamento da 
Síndrome Metabólica, como a So-
ciedade Brasileira de Hipertensão e 
Cardiologia.

O interesse no tema foi observa-
do de forma muito clara. A plenária 
permaneceu cheia durante todas as 
apresentações e vale lembrar que 
o início das sessões acontecia às 
8:30h, com término às 19:15h.

Segundo a presidente, a neces-
sidade de entender cada vez mais o 
problema, que está crescendo em 
prevalência, foi o determinante para 
o sucesso do evento. “Sabemos o 
quanto é importante diagnosticá-la, 
pois ao fazer isso estamos prevenin-
do milhares de pessoas do alto risco 
cardiovascular e doença coronaria-
na e renal”, mencionou a Dra. Maria 
Teresa. n

A cobertura do XII EBT está na 
edição 23 da Folha da SBEM Onli-
ne, no www.endocrino.org.br . Os 
principais debates no SINE e Sín-
drome Metabólica estão na Folha 
da SBEM Online, edições 21 e 22.
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Drs. Márcio Mancini, Henrique Suplicy, Claudia Cozer, Bruno Geloneze,  
Luiz Susin, Marisa Coral e Lucia Carraro.

Dr. Ruy Lyra

C ontato regular com 
a imprensa e ação 

com os órgãos governamen-
tais são as duas primeiras ini-
ciativas que o Grupo de Espe-
cialidades para o Tratamento 
da Obesidade está realizando. 

O grupo foi criado recente-
mente e tem como integran-
tes membros das diretorias 
da SBEM e Departamento de 
Obesidade da SBEM/ABESO 
(Associação Brasileira para o Estu-
do da Obesidade e Síndrome Meta-
bólica)  – Dra. Marisa César Coral, 
Dr. Luiz Alberto Susin, Dr. Márcio 
Mancini, Dr. Henrique Suplicy, Dra. 
Claudia Cozer, Dr. Bruno Geloneze, 
Dra. Lucia Carraro e Dr. Walmir Cou-
tinho. 

A primeira reunião, com a presen-

Novo Livro sobre Diabetes 

D iabetes Mellitus é o tema do mais recente livro sobre 
o tema, que leva a assinatura dos doutores Ruy Lyra e 

Ney Cavalcanti. O pré-lançamento foi no Simpósio de Síndrome 
Metabólica e o lançamento oficial acontecerá durante o 27o Con-
gresso Brasileiro de Endocrinologia e Metabologia, em Recife. A 
data ainda está sendo definida.

Segundo o Dr. Ruy, o livro procurou con-
templar os assuntos relacionados ao diabe-
tes e doenças correlatas, como a Síndrome 
Metabólica, Dislipidemias e Hipertensão 
que, na verdade, quando somadas aumen-
tam o risco de doenças cardiovasculares.

“A proposta é dar aos endocrinologistas, 
cardiologistas e quem trabalha com clínica 
médica e diabetes, a possibilidade de ter a 
mão uma publicação com 600 páginas e 70 

capítulos, com informação objetiva e de fácil entendimento, para 
melhoria no tratamento”, disse o Dr. Ruy.

O livro surgiu a partir de uma idéia comum entre o Dr. Ruy Lyra 
e Ney Cavalcanti, que é um dos grandes formadores da endocri-
nologia pernambucana. O livro conta, ainda, com a participação 
de grandes nomes da endocrinologia e cardiologia, nutrólogos, 
e outros especialistas. n

Mudanças na Área 
de Comunicação

N ovas metas de trabalho para o site e a 
Folha da SBEM foram discutidas du-

rante uma reunião entre a Diretoria da SBEM 
Nacional e Comissão de Comunicação Social 
(CCS), em Porto Alegre. 

Entre as principais mudanças, que ocorre-
rão nas próximas semanas, está o novo layout 
do site, implantação de novas tecnologias e 
reorganização de parte do conteúdo, que vem 
tendo um aumento significativo. A idéia é me-
lhorar a navegação e criar espaços para inclu-
são de outras de chamadas na primeira página 
do site. As mudanças estarão sendo discutidas 
novamente em nova reunião, que acontecerá 
durante no Encontro Brasileiro de Tireóide. 

Em relação à Folha da SBEM, foi menciona-
da a ótima receptividade da nova coluna “Ci-
ência em Perspectiva”, que contou com a par-
ticipação do Departamento de Tireóide – Drs. 
Laura Ward, Ana Luiza Maia, Mario Vaisman e 
Léa Maciel. O espaço poderá ser utilizado por 
todos os Departamentos. n

grupo de Especialidade

ça de quase todos os membros do 
grupo, aconteceu durante o VI Sim-
pósio de Síndrome Metabólica, em 
São Paulo. Nesse encontro foi discu-
tida a elaboração de um documento 
para uma reunião com a Anvisa. En-
tre os pontos incluídos no texto es-
tão: a proibição da manipulação dos 
anorexígenos, a visão da obesidade 

como epidemia e os números 
da doença no Brasil. O grupo 
está elaborando uma posição 
oficial da SBEM em relação ao  
Uso Racional de Substâncias 
Anoréticas, que será tema de 
debate da ANVISA com Socie-
dades Médicas e especialistas 
nos próximos dias 22 e 23 de 
junho em São Paulo.

Outra ação já definida pelo 
grupo é o envio regular de 

press-releases para a imprensa, com 
informações (dados estatístico) so-
bre a doença e sugestões de pauta. A 
proposta é firmar as entidades como 
fontes confiáveis de informação e se 
antecipar às informações equivoca-
das recebidas pelos jornalistas, evi-
tando casos com o que ocorreu re-
centemente com as anfetaminas. n
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ENDo 2006

O maior evento da endocrinologia 
mundial será realizado entre os 
dias 24 e 27 de junho, em Boston, 
nos Estados Unidos. O ENDO 2006, 
atividade científica da Endocrine 
Society, neste 
ano irá desen-
volver o even-
to baseado em 
quatro temas, 
um para cada 
dia do congres-
so. São eles: 
The Endocrine 
Brain, Metabolic Syndrome and 
Growth Factor Signaling, Contro-
versies in Endocrinology e Stem 
Cells and Transplantation.

Esse será a 88ª edição do even-
to e promete, de acordo com a 
presidente do evento, Dra. Andréa 
Dunaif, o mais detalhado progra-
ma cientifico da endocrinologia. 
Para se ter uma idéia, a organiza-
ção recebeu mais de três mil resu-
mos de trabalhos científicos.

A programação científica com-
pleta está disponível no site da 
Endocrine Society (www.endo-
society.org). Os interessados 
também podem se inscrever no 
congresso pela página.

Sixth International 
Congress of 
Neuroendocrinology

A cada quatro anos 
é realizado o Inter-
national Congress of 
Neuroendocrinology, 

sempre em um país 
diferente. Neste ano, 

os Estados Unidos irão 
abrigar o congresso, que é 

promovido pela Internacional 

Neuroendocrine Federation (INF) 
e acontece de 19 a 22 junho, em 
Pittsburgh. 

Nesta edição do evento, a 
American Neuroendocrine So-
ciety (ANS) será a sociedade anfi-
triã, levando adiante a tradição de 
parcerias entre a INF e entidades 
locais para a promoção dos con-
gressos. Espera-se para o Sixth 
International Congress of Neuro-
endocrinology aproximadamente 
mil participantes oriundos de di-
versas partes do globo. 

No site do congresso, há in-
formações detalhadas sobre 
a programação científica, os 
workshops e toda a variedade de 
atividades disponíveis. Acesse 
www.icn2006.com também para 
se inscrever.

osteoporose:  
Evento Mundial

 
O maior congresso mundial de-
dicado exclusivamente à osteo-
porose acabou no dia 6 de junho, 
reunindo 4.000 participantes de 
98 países, na cidade de Toronto, 
no Canadá. Duas atividades fo-
ram consideradas grandes des-
taques do evento. Uma delas reu-
niu em uma mesa, com mulheres 
com posição de lideranças para 
um debate, denominada Ossos 
Fortes, Mulheres Fortes. O outro 
tema de impacto relacionou os 
astronautas e a osteoporose.

Segundo o prof. John Bilezi-
kien, IOF Board member, a inter-
disciplinaridade do congresso 
foi o ponto mais forte. No site da 
IOF é possível fazer ver os princi-
pais destaques, no Osteoporisis 
Online Media Center www.osteo-
found.org/wco/2006/media_cen-
tre.php. n

ENEa 2006

o 12th Meeting of the Euro-
pean NeuroEndocrine As-

sociation (ENEA 2006) será realizado 
esse ano entre os dias 21 e 24 de ou-
tubro, na Grécia. Dentre os diversos 
pontos que serão abordados durante 
o evento, destacam-se: Anatomy of 
neuroendocrine system, Molecular 
biology of neuroendocrine hormones 
and receptors, Genetics in Neuroen-
docrinology e Neuroendocrinology 
and psychiatric disorders.O site do 
evento é www.enea2006.com n

Congresso em Washigton

Cerca de 17.000 congressistas 
participaram do evento anual 

da American Diabetes Association 
(ADA) – 66th Annual Scientific Ses-
sions, de 9 a 13 de junho. A presença 
brasileira foi marcada pela apresen-
tação de 14 trabalhos.

Segundo Richard Kahn, Chief 
Scientific & Medical Officer da ADA, 
foi observado um grande número de 
trabalhos, abordando o tema depres-
são e diabetes. O especialista trans-
mitiu alguns dos principais pontos, 
através de um diário online. 
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I nteratividade e informa-
ção são dois dos conceitos 

mais importantes da internet. E foi 
pensando sobre essas bases que a 
SBEM agora tem à disposição dos in-
ternautas um blog para discussão de 
artigos científicos. O primeiro texto 
já foi publicado e leva o título “Car-
cinoma Diferenciado da Tireóide”. 
Quem assina são os doutores Lau-
ra S. Ward, Ana Luiza Maia, Mario 
Vaisman e Lea Z. Maciel. A parte I do 
texto foi publicada na edição 57 da 
Folha da SBEM (impressa) e com a 
inclusão no blog poderá ser discuti-
do pelos associados.  A  parte II está 
nesta edição, página 6.

O intuito da Sociedade é o de 
abrir mais um canal de debate para 
a produção científica na área da en-

docrinologia. 
Para quem não conhece bem o 

mundo dos blogs, cabe aqui uma 
pequena explicação. Eles surgiram 
na internet como uma ferramenta 
para a criação de diários públicos e 
eram fartamente utilizados por ado-
lescentes. No entanto, com o passar 
do tempo  foram ganhando papel de 
destaque, inclusive em coberturas 
jornalísticas de fatos importantes, 
como guerras e catástrofes. A fer-
ramenta se consolidou como uma 
alternativa ágil e de fácil uso. Hoje 
em dia, os principais veículos de 
comunicação mantêm em seus por-
tais blogs assinados por repórteres 
e editores. 

No caso da SBEM, o foco será 
concentrado em abordagens cien-

tíficas. Quem tiver interessem em 
publicar um artigo deve enviar um 
email com o material para info@
endocrinologia.org.br . O texto será 
analisado pela Comissão de Comu-
nicação Social da SBEM (CCS) e pelo 
Departamento do qual o tema fizer 
parte e depois liberado, ou não, para 
publicação. 

Agora que já está tudo explicado, 
basta acessar o endereço do blog: 
http://blog.endocrino.org.br . Lem-
bre-se de deixar comentários, con-
tribua para o debate. 

Para lembrar
Blog: http://blog.endocrino.org.br
Envio de artigos: info@endocrino-
logia.org.br

Um Blog para o Debate da Endocrinologia
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Imersão em 
Endocrinologia pediátrica

Com a coordenação geral da Dra. 
Marília Martins Guimarães, pre-

sidente do Departamento de Endo-
crinologia Pediátrica da SBEM, o IV 
Módulo de Imersão acontece nesse 
mês de junho nos mesmos moldes 
das edições anteriores. Os estados 
de Santa Catarina, Rio de Janeiro e 
São Paulo sediam as palestras. Nes-
te mês o tema é tireóide. O evento 
acontece nas seguintes datas:
• Santa Catarina – 3/06
• São Paulo – 10/06
• Rio de Janeiro – 24/06

Os participantes vão debater 
diversos temas de interesse: Hipo-
tireoidismo Congênito, Disormo-
gênese Tireoidiana, Tireotoxicose, 
Bócio, Tireoidites e Bócio Nodular 
são alguns exemplos. Os sócios da 
SBEM podem conferir as palestras 
dos módulos anteriores na área res-
trita do site.

O evento credita dois pontos para 
a revalidação do Título de Especialis-
ta em Endocrinologia e Metabologia. 
No caso do Certificado com Área de 
Atuação em Endocrinologia Pediátri-
ca (CAAEP) são 3,5 pontos.

Evento na Regional Bahia

O I ENDOBAHIA está agendado 
para acontecer nos dias 28 e 29 

de julho, na Universidade Estadual 
Santa Cruz, localizada entre Ilhéus 
e Itabuna. O encontro é promovido 
pela Regional Bahia e está com a 
programação científica disponível 
em seu site. O evento começa dis-
cutindo a questão da Resistência 
Insulínica e sua real importância. 
Entre outros temas, são abordados 
os quesitos Tratamento de DM2, En-
docrinologia Neonatal, Tratamento 
de Baixa Estatura e Síndrome Meta-
bólica em Crianças.

Até o dia 21 de julho os sócios da 
SBEM pagam R$ 70 na inscrição do 
congresso. A presidente do even-
to é a Dra. Diana Viegas Martins. 
A especialista diz que o intuito do 
ENDOBAHIA é o de desenvolver a 
própria Regional e promover o cres-
cimento de todos os serviços de en-
docrinologia do estado. Além disso, 
contribuir para a educação médica 
continuada.

programação Definida 
para o ENDoRIo

O 2º ENDORIO (Congresso de En-
docrinologia da SBEM � Regio-

nal Rio de Janeiro), presidido pela 
Dra. Maria Alice Bordallo, está com 
desconto nas inscrições até o dia 30 
de junho. As atividades científicas 
acontecem dias 4 e 5 de agosto. Es-
pecialistas sócios da SBEM, da So-
ciedade Brasileira de Diabetes (SBD) 
e da Associação Brasileira para o Es-
tudo da Obesidade e da Síndrome 
Metabólica (ABESO) pagam R$ 180. 

A grade científica está fechada. 
Serão abordados temas como Bó-
cio Multinodular Atóxico, Reposi-
ção Hormonal Masculina, Hiperpa-
ratireoidismo Primário, Análogos de 
Insulina, entre outros. 

Para a Dra. Maria Alice Bordallo o 
congresso será um momento singu-
lar: “Temos certeza que o 2º ENDO-

RIO será um acontecimento muito 
especial para todos nós, momento 
de confraternização, de rever e fazer 
novos amigos, de trocar experiên-
cias e de reciclagem”. 

Da Criança ao  
Quase adulto

O XXXV Encontro Anual do Insti-
tuto Estadual de Diabetes e En-

docrinologia Luiz Capriglione (IEDE), 
promovido pela ASSEX, acontece 
este ano entre os dias 8 e 10 de de-
zembro, em Mangaratiba, no Estado 
do Rio de Janeiro. O tema escolhido é 
“Endocrinologia: da Criança ao Qua-
se Adulto”. A presidência do evento 
está a cargo do Dr. Claudio Hoineff.

Seguindo a tradição do evento, o 
encontro une lazer e discussão cien-
tífica. A programação está sendo 
discutida, mas já inclui alguns temas 
como Alterações Endócrino Metabó-
licas do RCIU (retardo do crescimen-
to intrauterino); Novas Abordagens 
Terapêuticas da Baixa Estatura e Ma-
nejo da Precocidade Sexual.

Endo agreste

Nos dias 26 e 27 de maio aconte-
ceu a 80 quilômetros de Recife 

(PE), na cidade de Gravatá, a tercei-
ra edição do Endo Agreste. O even-
to teve como finalidade congregar a 
endocrinologia da capital com a do 
interior do estado, explicou o seu 
presidente, Dr. Francisco Bandeira. 
De acordo com o especialista, Per-
nambuco conta com endocrinolo-
gistas bem treinados nas principais 
cidades do interior. Os temas de 
destaque foram: Síndrome Meta-
bólica, Osteoporose, Obesidade, Pé 
Diabético, Sessão de Casos Clínicos 
em Hiperprolactinemia, Nódulos de 
Tireóide e Dislipidemia.
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● Congresso Amazônico de 
Endocrinologia e Diabetes

Data: 8 e 9
Local: Centro de Convenções do Rio Poty 
Hotel, São Luís (MA)
Site: www.endoamazon2006.com.br
E-mail: marialuiza@taguatur.com.br 
Tel.: (98) 3213-6350

● 11º Congresso Brasileiro 
Multidisciplinar em Diabetes

Data: 21 a 23
Local: Universidade Paulista (UNIP), São 
Paulo 
E-mail: congresso@anad.com.br
Tel.: (11) 5572-6559

● 1º EndoBahia

Data: 28 e 29
Local: Ilhéus (Univ. Santa Cruz)  
Site: www.sbem.org.br/ba/index.htm
E-mail: sbemba@sbem.org.br
Tel.: (71) 3332 5451

agosto

● 2º EndoRio

Data: 4 e 5 
Local: Hotel Sofitel, Copacabana, RJ.
Site: www.sbemrj.org.br ou www.angrae-
ventos.com.br 
E-mail: eventos@angraeventos.com.br
Tel.: (21) 2554-7000

● AADE 2006 - 33rd Annual  
Meeting and Exhibition

Data: 9 a 12
Local: Los Angeles, EUA
Site: www.aadenet.org/ContinuingEduca-
tionCE/AnnualMeetings.shtml
Tel.: (800) 338-3633

● Simpósio Panamericano de 
Neuroendocrinologia

Data: 11 e 12
Local: Lima, Peru
E-mail: info@neptuno-mp.com (Neptuno 
Meeting Planners)

Setembro

● 10th International Congress  
on Obesity 2006

Data: 3 a 8 
Local: Sidney, Austrália 
Site: www.ico2006.com
Tel.: (61) 2 9254-5000

● 27º Congresso Brasileiro em 
Endocrinologia e Metabologia/ 
Endo-Recife 2006

Data: 6 a 9
Local: Centro de Convenções de Pernambuco 
- Recife / PE
Site: www.endocrinologiape.com.br
Tel.: (81) 3423-1300
Pontuação: 20 pontos

● EASD 2006

Data: 14 a 17/9  
Local: Copenhagen, Dinamarca  
Site: www.easd-cph-malmoe.dk

outubro

● 12th Meeting of the European 
NeuroEndocrine Association

Data: 21 a 23
Local: Grécia, Atenas
Site: www.enea2006.com

● World Congress on Controversies  
in Obesity, Diabetes, and  
Hypertension (CODHy)

Data: 26 a 29 
Local: Berlim, Alemanha 
Site: www.codhy.com

Dezembro

● IDF 2006 - 19th World Diabetes Congress

Data: 3 a 7
Local: Cidade do Cabo, África do Sul
Informações: 19th World Diabetes Congress 
International Federation Congress Unit 
- Avenue Emile De Mot 19 B-100, Brussels, 
Belgium
Site: www.idf2006.org
E-mail: worlddiabetescongress@idf.org
Tel.: (32) 2 543 1631
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Junho

● XII Encontro Brasileiro  
de Tireóide (EBT)

Data: 15 a 18
Local: Estação Embratel Convention Center, 
Curitiba, PR
Site: www.ebt2006.com.br
Tel.: (41) 3342-7175
Pontuação: 10 pontos

● Sixth International Congress  
of Neuroendocrinology

Data: 19 a 22
Local: Pittsburgh, Estados Unidos 
Site: www.icn2006.com

● 88th Annual Meeting of  
Endocrine Society 

Data: 24 a 27
Local: Boston, EUA
Site: www.endo-society.org
Tel.: (888) 363-6274

● Fórum Cardiometabólico (HAM-UPE)

Data: 29
Local: Summerville Beach Resort – Porto de 
Galinhas-PE
E-mail: sbem.pe@globo.com
Tel.: (81) 2125-7473
Pontuação: 4 Pontos

● 45th Annual Meeting of the  
European Society for Paediatric 
Endocrinology (ESPE)

Data: 30/6 a 3/7 
Local: Roterdã, Holanda 
Site: www.espe2006.org

Julho

● ENDOSUL 2006 – Congresso  
de Endocrinologia e Metabologia  
da Região Sul

Data: 6 a 8
Local: Gramado RS
Site:  www.sbemrs.com.Br
E-mail: contato@ccmeventos.com.br
Tel.: (51) 3028-3878
Pontuação: 15 pontos
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Cristina Dissat

“a imprensa brasileira está 
precisando de um forte 

puxão de orelhas”. Se você acha que 
essa frase é de algum profissional de 
saúde, insatisfeito com a cobertura 
da imprensa na área de saúde, 
está enganado. Essa declaração 
é do jornalista científico Wilson 
Bueno, membro da diretoria (e ex-
presidente) da Associação Brasileira 
de Jornalismo Científico (ABJC). 
Realmente os erros e problemas, 
causados por uma cobertura mal 
feita, estão causando sérios danos à 
saúde.

O Caso “Anfetaminas” – No primeiro 
semestre, uma destas reportagens 
envolveu a endocrinologia e provo-
cou uma grande movimentação en-
tre os especialistas. Uma interpreta-
ção equivocada dos jornalistas cul-
pou os endocrinologistas pelo alto 
consumo de anfetaminas no Brasil. 
A informação foi veiculada, também, 
no Jornal Nacional, com uma péssi-
ma repercussão no meio científico. 
A SBEM e a ABESO convocaram a 
imprensa para esclarecer os fatos à 
população. 

Wilson Bueno explica que um dos 
pontos que tem contribuído para o 
excesso de erros é que a grande 
maioria das reportagens sobre saú-
de não é feita por jornalistas com-
prometidos com a área, ou seja, sem 
capacitação profissional. “A cober-
tura da saúde não pode continuar 
sendo feita sem compromisso, sem 
formação adequada e sem espírito 
crítico, porque se trata de uma área 
sensível e de forte impacto junto aos 
cidadãos”, declarou o jornalista. 

Por outro lado, ele alerta para os 
interesses de alguns profissionais 
de saúde e empresas da indústria 

farmacêutica. Nem sempre 
as informações passadas 
refletem a realidade. Em 
artigo publicado no site da 
ABJC (O Jornalismo Cientí-
fico e o Compromisso com 
as Fontes), Wilson lembra 
que o jornalista ao deparar 
com um pesquisador ou 
cientista costuma pressu-
por que está em um am-
biente especializado e que 
as falas são isentas. Muitas vezes, 
as informações não são conferidas. 
“O especialista estaria distante do 
processo de contaminação, que afe-
ta as fontes jornalísticas em geral”, 
diz o artigo.

Quando a Ciência Vira Notícia – A 
questão tem preocupado diversos 
segmentos, inclusive a própria im-
prensa. Em reportagem da revista 
Época (das jornalistas Cristiane Se-
gatto e Solange Azevedo) a polêmi-
ca foi levantada. Também este ano, 
no programa Mais Você, da Rede 
Globo, a apresentadora Ana Maria 
Braga comentou sobre a quantida-
de de informações sobre pesquisas 
lançadas. Hora tudo faz bem, hora 
tudo faz mal. Na reportagem da Épo-
ca mostrou-se o vaivém das teorias, 
várias delas com comprovação cien-
tífica.

Para se ter uma idéia da avalan-
che de informações, basta entrar no 
Google News (www.google.com.br/
news) e colocar palavras como dia-
betes e obesidade. Em um período de 
um mês, foram localizados 408 links 
com reportagens sobre obesidade 
e 487 sobre diabetes. Em pesquisa 
realizada pela redação da Folha da 
SBEM (Informed) foram analisadas 
420 reportagens sobre diabetes em 
2005 e a notícia animadora é que a si-
tuação atual, apesar dos problemas, 

é melhor do que se previa. O núme-
ro de enganos vem diminuindo, mas 
está longe do ideal.

Hora de Agir – Observar e reclamar 
não são as únicas opções. O especia-
lista, ao dar uma entrevista, precisa 
saber lidar com a imprensa. Mencio-
nar ações da entidade e as preocu-
pações com a saúde da população, 
indicar site oficiais de informações 
(como da SBEM, ABESO ou SBD) 
para que se torne fonte de consul-
ta permanente da imprensa podem 
ser boas estratégias. Atuar de forma 
mais incisiva também é um caminho, 
como foi feito no caso das reporta-
gens sobre as anfetaminas. Fornecer 
material, regularmente, à imprensa 
foi uma das propostas apresentadas 
pelo Grupo de Trabalho sobre Obesi-
dade (ver reportagem na página 2), 
formado pelas diretorias da SBEM e 
ABESO e Departamento de Obesida-
de da SBEM.

Para Wilson Bueno é importantís-
simo colocar o dedo na ferida e dis-
cutir abertamente os problemas en-
tre dois segmentos tão importantes 
– medicina e jornalismo. “Seria ne-
cessário que essa reflexão se inten-
sificasse para aumentarmos a mas-
sa crítica na área. Há necessidade de 
recorrermos ao bisturi da ética, do 
profissionalismo e do compromisso 
público”, declarou. n

Foto: Kuzma
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