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Centrais e Singulares.
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disposicdo equipes especializadas em
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identificar e propor alternativas para a
gestao dos seus recursos, oferecendo produtos
e servicos que realmente atendam as suas
necessidades nos diversos momentos da vida.

Nossos gerentes sdo certificados pela
ANBIMA e capacitados para um atendimento
personalizado e de qualidade.
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Compare os beneficios de utilizar a Unicred como instituicao financeira principal:
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Assessoria Personalizada

Distribuicao de sobras (resultados)
entre os associados

Cada um tem o direito a um voto,
decidindo os rumos do negacio

Taxas, tarifas e juros adequados ao
seu perfil

Produtos do mercado
desenvolvidos para atender as suas
necessidades

Compromisso com o futuro do
associado

Administrada por cooperados com

Atendimento em massa

Distribuicdo de lucros entre os
acionistas

Os rumos sao definidos pelo
capital

Taxas, tarifas e juros superiores e
as vezes abusivos

Produtos padronizados

Compromisso com o lucro
dos proprietarios

Administrados por executivos

experiéncia em gestao e financas
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e Menor Custo Operacional

e Produtos e Servicos Exclusivos
o Taxas Competitivas

¢ Atendimento Personalizado

O cooperado também é dono.

Na Unicred o profissional da satide néo é s6
um cliente especial, ¢ DONO. O capital é
dividido em cotas, adquiridas pelos
associados no ato da adesao e por aportes
eventuais. Distribuicao anual de sobras aos
cooperados na proporcao das suas
operagcoes financeiras com a cooperativa.
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Editorial

Luiz Augusto de Freitas Pinheiro
Presidente da Acamerj

Buscando virtudes na vaidade humana

Mais precocemente que se esperar pudesse, estamos
langando o primeiro numero da Revista da ACAMERJ —
Ano I, Numero 1.

Nossa institui¢do completa em 08/12/16, 42 anos de
existéncia e nunca teve uma revista. Tivemos, sim, boletins
esporadicos e inconstantes e, mais recentemente, inser¢des
eletronicas. Com menos de um ano de gestdo, a diretoria
do triénio 2016-2017-2018 cumpre uma das metas apon-
tadas na campanha eleitoral de 2015: editar uma revista
impressa, bem como aprimorar a comunicagdo pela midia
eletronica. Durante o corrente ano, outras metas também
foram implementadas. Entretanto, vale ressaltar, nada se
realiza isoladamente. Essa empreitada vitoriosa ancora-
se em um Conselho Editorial competente, na diligente e
compromissada atuagdo do Editor Chefe do mesmo, Aca-
démica Solange Artimos de Oliveira, na prestimosa ajuda
das Secretarias da ACAMERIJ, no imediato atendimento
dos Confrades Omar da Rosa Santos, Claudio do Carmo
Chaves e Rubens Antunes da Cruz Filho, brindando-nos
com seus artigos, no valioso aporte financeiro das entida-
des divulgadas em nossas paginas e na retaguarda técni-
ca da editora LL Divulga¢ao. Conseguimos, dessa forma,
lancar uma revista de boa qualidade, que inicia indexada,
com periodicidade semestral, conforme proposta inicial.
- Nasce perfeita? — Com certeza, ndo. — Mas, quem alcan-
car perfeicao pode?

E a busca incansavel e, seguramente, inatingivel, de
uma perfei¢do, também indefinivel, que nos une. O pddio,
mesmo em disputas individuais, nunca ¢ uma conquista so-
litaria... Deve-se trabalhar sempre em regime de exceléncia:
- se ndo pudermos fazer o melhor, sempre estaremos tentan-
do construir o melhor ao nosso alcance, juntos.

Procurar esses caminhos - desde os mais vetustos au-
rigas até os modernos GPSs - sempre foi u’a meta da hu-
manidade porém restam, muitas vezes, pequenas vielas,

caminhos estreitos, picadas, que quedam inatingiveis. En-
tendamos... Respeitemos nossas limita¢des... Nao nos co-
bremos em exagero...

“Vaidade de vaidades! Tudo ¢ vaidade” (Eclesiastes
1,2). - Serdo nossas propostas, nossas obras, nossas con-
quistas, nossa misericordia, nossa compaixao, tudo que rea-
lizamos, ditados pela vaidade? Se ndo tudo, pelo menos boa
parte? - Provavelmente sim; ou pelo amor-proprio, que com
ela se confunde.

Nio se deve entender a vaidade apenas como uma con-
cupiscéncia, que sempre nos leva ao mal, a superficialidade;
porém como algo que nos induz e conduz ao bem. Ou, em
palavras mais apropriadas de Matias Aires, “ - Ha vicios
de que a vaidade nos preserva e ha virtudes que a mesma
vaidade nos ensina.”

Tomando pelo lado positivo, das dezoito virtudes
consolidadas por André Comte-Sponville, entre trinta
pensadas, retiremos algumas como polidez, prudéncia,
temperanca, justica, coragem, compaixdo, humanidade,
boa-f¢, amor, e as utilizemos como guias na conducdo da
ACAMERJ e na produgdo da Revista. Estaremos no bom
caminho, bem usando as virtudes de cada um e o conjunto
delas na totalidade.

A Revista constard, por norma, de trés partes: uma cul-
tural, outra cientifica ¢ uma terceira, social e de eventos.

Finalizando, esclareco que este Editorial, sendo o pri-
meiro, por dever de oficio, chancelou-o o Presidente. Do-
ravante espero a participacdo de outros Académicos, mor-
mente do Editor Chefe do Conselho Editorial.

Aguardando a colaboragdo futura dos Confrades, com

sugestdes e matérias, resta desejar a todos uma boa leitura
e bom proveito.

Revista da Acamerj 3 %
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Informacdes Importantes
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A Academia de Medicina do Estado do Rio de Janeiro ndo se responsabiliza por
quaisquer danos pessoais causados pelo uso de produtos, novas ideias e dosagem de
medicamentos propostos nos manuscritos publicados.

As matérias publicadas neste periédico sdo propriedade permanente da Academia
de Medicina do Estado do Rio de Janeiro ¢ ndo podem ser reproduzidas por ne-
nhum modo ou meio, em parte ou totalmente, sem autorizagao prévia por escrito.

Instrucoes para os autores
Os artigos submetidos para publicagdo deverdo ser enviados para:
Académica Solange Artimos de Oliveira
Editor Chefe da Revista da Academia de Medicina do Estado do Rio de Janeiro
E-mail: acamerj.secretaria@gmail.com.
Normas para publica¢cdo na Revista da ACAMERIJ podem ser obtidas no seguinte
endereco: www.acamerj.org
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Relato de Caso

Primeiro Caso de Gnatostomiase Oftalmica
Autoctone no Brasil

Claudia M O Chaves'; Claudio C Chaves?.

RESUMO

Gnatostomiase ¢ a doenca parasitaria causada pela ingestdo da larva do nematddeo das quinze espécies conheci-
das do género Gnathostoma (um dos integrantes da familia Gnathostomatidae). Esse parasita tem como hospedeiro
peixes de agua doce, podendo acometer (pelo consumo de visceras ou carne crua desses) outros animais como caes,
gatos, frangos, porcos e humanos. Essa parasitose, tendo o homem como hospedeiro, é conhecida desde 1945 (india)
e o comprometimento ocular desde 2004 (intravitreo, também descrito na India). Paises do continente americano
como M¢éxico e Peru, principalmente, vém apresentando casos dessa doenga desde 1970. O Brasil teve seu primeiro
caso dermatolédgico (doenga adquirida no Peru) registrado no ano de 2009. Este artigo notifica o primeiro caso oftal-
mico no territério brasileiro, e refere-se a um paciente masculino, 30 anos, residente no municipio do Jurua (AM),
Brasil, que evoluiu em trinta dias, com uma tumoragéo fistulizada no canto interno da palpebra inferior esquerda.
ApoOs exérese, o exame anatomo-histopatologico revelou a presenca de uma espécie diferente das outras até entdo
conhecidas do género.
Palavras-chave: Gnatostoma oftalmico. Helmintoses. Parasitoses.

ABSTRACT

Gnathostomiasis is a parasitic disease caused by nematode larvae ingestion of fifteen known species of the genus Gna-
thostoma (one of Gnathostomatidae family members). This parasite uses freshwater fish as a host and can infect — through
the consumption of raw fish or their viscera — other animals like dogs, cats, chickens, pigs and humans. This parasitic
disease, with man acting as a host, has been known since 1945 (India) and ocular complications since 2004 (intravitreal
also described in India). Latin American countries, especially Mexico and Peru, have reported cases of the disease since
1970. The first dermatological case was reported in Brazil in 2009 (the individual had acquired the disease in Peru). This
article describes the first reported ophthalmic case of the disease in Brazil and refers to a male patient, 30 years old, living
in the municipality of Jurua, Amazonas State. The disease evolved within thirty days through a fistulized tumor in the inner
corner of the lower left eyelid. Following excision, the anatomical and histopathological examination revealed the presence
of a different parasite species from other previously known genera.
Key words: Ocular gnathostoma. Helminths. Parasitosis.

INTRODUCAO

A gnatostomiase é uma parasitose causada pela
infeccdo com nematddeos do género Gnathostoma, su-
perfamilia Thelazioidea. Os hospedeiros intermediarios
sdo pequenos crustaceos, anfibios, peixes e aves'). Ha
registros desta infeccdo em humanos no extremo oriente
(India — 1945 e China — 1949), Tailandia e paises das
Américas (e.g.: México e Peru), onde o habito de inges-
tdo de carnes cruas ou malcozidas vem aumentando® > *
657 As larvas sdo liberadas no intestino e, em seguida,
migram pelo corpo, porém sdo incapazes de completar
seu ciclo de vida normal em humanos. O quadro clinico
mais comum ¢ a presen¢a de edemas subcutdneos mi-
gratorios, dolorosos e pruriginosos. A larva do Gnathos-
toma pode causar doenga cutdnea ou disseminada para

outros 6rgdos e sistemas, como olhos, pulmoes e sistema
nervoso central. Podem ocorrer meningite eosinofilica
e invasdo ocular com resultados devastadores incluindo
paralisia, hemorragia subaracnoidea e perda visual per-
manente. Ndo existe teste soroldgico comercialmente
disponivel para diagnostico. A remocao ¢, além de diag-
noéstica, curativa*®. O ser humano € considerado como
hospedeiro acidental, aloja larvas do terceiro estagio
(L3); em raras ocasides ha registros de formas adultas
imaturas®!'%!h.,

Entre os hospedeiros definitivos, encontram-se: ma-
miferos domésticos (caes e gatos), felinos silvestres, mar-
supiais, porcos, dentre outros. Os nematddeos adultos,
machos e fémeas, se alojam no estdmago ou no esdfago
e seus ovos fertilizados, ndo embrionados, sdo elimina-

! Professora de Oftalmologia da Universidade Nilton Lins — Manaus (AM), Brasil.
2 Professor Associado de Oftalmologia da Universidade Federal do Amazonas (UFAM) — Manaus (AM), Brasil. Membro Titular da Academia de Medicina do

Estado do Rio de Janeiro (ACAMERJ).

Endereco para correspondéncia: Claudio C Chaves - Rua Rio Javari, 445 /801 — N. Sra Gragas, Manaus, AM, Brasil, 69053-110.
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Figura 1 — Mapa do Brasil evi-
denciando o estado do Amazonas,
a capital Manaus e o municipio
Jurud (ponto vermelho).

enovelado.

Figura 2 — Nematddeo de aspecto

Relato de Caso
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Figura 3 — Escélex parasitario,
contendo anéis concéntricos

de ganchos. Ndo se observam
elementos de suc¢ao.

3
i 81

Figura 4 — Em maior aumento, a
abertura bucal e 4 filas de gan-

chos pontiagudos de base larga.

até a cauda.

dos no bolo fecal. Os ovos, em contato com a dgua doce,
iniciam a embriogénese e se desenvolvem em larvas de
primeiro estagio (L1), posteriormente em L2, e quando
ingeridas pelo hospedeiro intermediario, crustaceos in-
vertebrados, se transformam em larvas L3. Numerosas
espécies de peixes de agua doce atuam como hospedeiros
secundarios, onde ocorre a maturagdao das larvas L3. Os
parasitas atingem a maturidade entre 3 a 12 meses depois
da ingestdo, dentro do estdmago ou do es6fago do hos-
pedeiro?,

RELATO DE CASO

Paciente do sexo masculino, 30 anos de idade, foi
atendido em Manaus proveniente da comunidade Fortes
das Gracas, do municipio de Jurud/AM (Figura 1), onde

Figura 5 — 4 cuticula do parasita se encontra
revestida por ganchos que diminuem de tamanho

Figura 6 — Em maior aumento.Ganchos pontia-
gudos e de base larga similar aos encontrados
no escolex.

reside desde o nascimento. Nesta comunidade, o habito
alimentar ¢ essencialmente a base de pescados captura-
dos nos rios da regido.

Apresentava tumoracao fistulizada no canto interno,
da palpebra inferior esquerda semelhante a calazio, con-
tendo ser vivo que parecia miiase, de evolugdo aproxi-
mada de 1 més (SIC). Queixava-se também de sintomas
gastricos como azia e nauseas. Foi realizada a exérese
(Figura 2) e o estudo microscopico (Figuras 3, 4, 5 e 6)
revelou tratar-se de nematédeo do género Gnathostoma
sem, contudo, identificar a espécie. O paciente, apos ter
o parasita removido e lhe ter sido prescrito colirio e po-
mada oftalmica de antibidtico e anti-inflamatorio, asso-
ciados com Omeprazol 40mg/dia por 4 semanas ¢ Alben-
dazol 400mg em dose Unica, ndo mais retornou para ser

Revista da Acamerj 7 @
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Relato de Caso

avaliado, o que se permite inferir haver ocorrido regres-
sdo total da doenga.

DISCUSSAO

A infeccdo por Gnathostoma é proveniente da in-
gestdo de alimentos crus ou malcozidos, contaminados
com esse nematodeo, tais como peixes, galinhas, dentre
outros®. Sdo conhecidas, até o momento, 15 espécies
deste parasita!”, entretanto, as denominadas de spini-
gerum, hispidum, doloresi, nipponicum e binucleatum,
tém sido as mais encontradas. O estudo histopatologico
realizado em nosso achado ndo foi conclusivo para a
identificacdo de nenhuma das espécies atualmente co-
nhecidas.

O ciclo evolutivo do Grathostoma apresenta certa

flexibilidade"? - requer dois hospedeiros intermedia-
rios e um definitivo. Também existem hospedeiros de
transporte.

A parasitose humana ¢ adquirida pelo consumo de
carne crua ou malcozida de peixes de dgua doce, aves
e outros hospedeiros infectados por larvas do tipo L3.

As larvas atravessam a parede gastrica ou esofagi-
ca, penetram no figado e posteriormente migram para o
tecido subcutaneo e ou outros o6rgaos'?,

Depois de um periodo de incubacdo de 24 a 48h
podem surgir sintomas inespecificos como nauseas, v0-
mitos, diarreia, mal-estar generalizado, urticaria, dor
epigastrica e/ou no hipocondrio direito e eosinofiliaV.

A migracdo subcutanea ¢ a mais frequente e a ma-
nifestacdo se da geralmente depois de semanas a meses
ou anos apos a ingestao!V,

O diagnoéstico de infeccdo pelo Gnathostoma sp ¢
feito através do quadro clinico, antecedentes epidemio-
légicos e achados histologicos de denso infiltrado eosi-
nofilico ou pela identificacdo do verme adulto.

No caso apresentado, o diagndstico foi realizado
por exame histopatologico que identificou o parasita do
género Gnathostoma.

O relato deste caso, causado por uma espécie de
Gnathostoma ainda ndo conhecida, levanta a hipdtese
dessa doenca estar cursando como uma infec¢cdo emer-
gente no Brasil, principalmente nas regides em que
os seus habitantes tém o habito alimentar de utilizar a
ingestdo de peixes crus ou malcozidos. Deve-se ainda
considerar o crescente aumento da ingesta de peixes
crus da culinéria japonesa em todo o territdrio nacional.
Além do mais, é de se ressaltar a importancia da re-
gido do Jurua/AM, Brasil, com um local rico de pesca-
dos que sd@o consumidos tanto na Amazonia brasileira,
quanto no Peru e na Colémbia; além da exportagdo para
outros paises do mundo poder acrescentar fator de risco
para a disseminagao dessa parasitose.
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2 Artigo de Revisao

Influéncia da Dieta Ocidental e seus
Componentes no Desenvolvimento da Acne

Rubens Antunes da Cruz Filho*

RESUMO

A acne ¢ uma desordem comum do mundo Ocidental. Hoje a forma como esta doenca se alastra atinge proporgdes
epidémicas nessa parte do planeta. A possivel influéncia da chamada dieta Ocidental no desenvolvimento da acne ja vem
sendo cogitada ha bastante tempo, entretanto, ainda nao existem evidéncias concretas quanto a isso. Esta dieta se caracte-
riza pela sobrecarga de glicose, excesso de proteinas do leite e aminoacidos derivados do consumo excessivo de carnes,
ou proteinas de origem animal.

O desenvolvimento da acne na puberdade resulta de modifica¢cdes hormonais que ocorrem na adolescéncia, levando o
individuo a desenvolver um estado de resisténcia a a¢ao da insulina fisiologica e temporaria. A dieta Ocidental pode estar
produzindo uma sobreposi¢ao de fatores que agravam e perpetuam a acne em adolescentes. O excesso de glicose, como
também o excesso de leite e de carnes na dieta causam um aumento da sinalizacao insulina/IGF-1, que leva a uma inibi¢ao
do FOXO1 e uma maior ativagdo da mTORCI1, enzima esta envolvida na lipogénese, no desenvolvimento de resisténcia a
acdo da insulina, crescimento e proliferagao celular. Quando ocorre a ativagdo cronica e persistente da mTORC]1 nao temos
somente acne, mas também obesidade e sobrepeso, risco de diabetes tipo 2, dislipidemia, hipertensao arterial e alguns tipos
de cancer, como por exemplo, o cancer da prostata.

Ainda nao temos dados definitivos sobre a ag¢do dos constituintes da dieta Ocidental no desenvolvimento da acne e
outras morbidades, mas ja conhecemos os mecanismos fisiopatoldgicos que explicam o seu desenvolvimento a partir da
alimentacdo. Evidéncias, baseadas em estudos recentes, apontam para a necessidade de identificarmos e atuarmos de forma
consistente na tentativa de intervir e modificar os habitos alimentares e o estilo de vida daqueles que apresentam acne,
pois esta manifestacdo pode ser a forma visivel de uma ativagdo metabolica cruel, que pode culminar nas doengas cronicas
comuns da civiliza¢do Ocidental.
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Abstract

Acne is a common disorder in the Western world. Today how this disease spreads reached epidemic proportions in
this part of the planet. The possible interference of the so-called Western diet in the development of acne has already been
postulated for a long time; however, there is still no concrete evidence about this. The Western diet is characterized by
glucose overload, excess milk proteins and amino acids derived from excessive consumption of meat or animal proteins.

The appearance of acne during puberty results from hormonal changes that occur in this age group, which leads the
individual to develop a temporary state of physiological insulin resistance. The Western diet may be producing an overlap
of factors that aggravate and perpetuate acne in adolescents. Excess glucose, as well as the excess milk and meat in the
diet cause a rise in insulin/IGF-1 signaling, which leads to an inhibition of FoxO1 and increase mTORC1 activation, this
enzyme involved in lipogenesis, in the development of resistance to insulin action, cellular growth and proliferation. When
the activation of mTORCI is chronic and persistent not only acne occurs, but also obesity and overweight, risk of type 2
diabetes, dyslipidemia, hypertension and some cancers, such as prostate cancer.

We do not have definitive data on the action of the constituents of the Western diet in the development of acne and
other diseases, but we already know the pathophysiological mechanisms that explain their development from the feed.
Evidence, based on recent studies point to the need to identify and act consistently in trying to intervene and modify the
eating habits and lifestyle of those who have acne because this manifestation may be the visible form of a cruel metabolic
activation which may culminate in common chronic diseases of Western civilization.
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INTRODUCAO 1930 ja havia a sugestdo de que a ingestdo de chocolate,

A acne ¢ uma doenga de populagdes ocidentais e a pos-  aglicar ¢ até a quantidade de iodo na dieta poderiam levar ao
sibilidade da associacdo entre o tipo de alimentacdo com o  seu desenvolvimento. No entanto, mais tarde, na década de
desenvolvimento da acne transita entre a fronteira do mito 1960, varios estudos falharam em demonstrar esta associa-
e da realidade, mas ndo ¢ fato recente. Desde a década de ¢do, o que levou ao descrédito esse conceito®.
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Nos anos 2000 houve uma retomada do debate a par-
tir de estudos que mostraram a associa¢do do consumo de
leite e derivados, bem como da carga excessiva de glico-
se na chamada dieta ocidental, com o desenvolvimento da
acne®?. Em especial, a sobrecarga de glicose da dieta oci-
dental foi o grande diferencial quando se avaliou popula-
¢des ndo expostas a esta dieta, com baixa frequéncia de
acne, contra populacdes expostas, que apresentaram alta
frequéncia. Ficou evidenciado, pela primeira vez, que, pos-
sivelmente, o excesso de glicose nos alimentos consumidos
na dieta ocidental, uma das caracteristicas desta dieta, teria
um papel fisiopatologico importante no desenvolvimento da
acne e seria a causa da diferenca na frequéncia da acne entre
populagdes expostas e ndo expostas a esta dieta, como, por
exemplo, individuos que consomem a dieta paleolitica, po-
bre em graos, leite e derivados e com baixa carga de glicose,
que tém baixa frequéncia de acne®.

Entretanto, a dieta ocidental ndo ¢ peculiar somente
pela carga excessiva de glicose, mas também pelo excesso
de aminoéacidos que provém do consumo elevado de carnes,
ovos, leite e derivados. Este excesso de aminoacidos, espe-
cialmente a leucina, pode ter papel fundamental no proces-
so fisiopatologico que leva a acne.

SOBRECARGA DE GLICOSE NA DIETA

A chamada dieta ocidental se caracteriza pela alta car-
ga de acucar, como também por uma concentragdo elevada
de carboidratos refinados, como a farinha branca, que se
convertem facilmente em agucares simples. Com a elevagdo
cronica da glicose, que ocorre em individuos que consomem
regularmente esta dieta, ocorre um estado de hiperinsuline-
mia de baixo grau, necessario para manter a normoglicemia,
que leva ao aumento da sinaliza¢do da insulina, do fator
de crescimento insulina-simile 1 (IGF-1) e diminuigdo da
proteina carreadora do fator de crescimento insulina-simile
1 e 3 (IGFBP)®.

Este estado de hiperinsulinemia de baixo grau leva a
um desequilibrio, com aumento do IGF-1 livre, devido a di-
minuicdo da IGFBP-1 e IGFBP-3, que culmina no estimulo
a hiperproliferagcdo de queratindcitos. As evidéncias apon-
tam fortemente para que a hiperinsulinemia possa desenca-
dear a elevagdo dos niveis de IGF-1 livre e com isso levar ao
desenvolvimento da acne via hiperqueratiniza¢ao da pele©.

As mudangas enddcrinas da puberdade dependem pri-
mariamente da acao do IGF-1 produzido pelo figado. Este ¢
o principal mediador do crescimento somatico, lipogénese
e da proliferacao celular na glandula sebacea. A dieta oci-
dental, com seu caracteristico excesso de glicose, contribui,
num periodo de elevacao fisiologica do IGF-1, como a pu-
berdade, para um maior estimulo dos tecidos expostos a este
hormoénio, devido a uma amplificagdo na sinalizagdo insu-
lina/IGF-1. Além do mais, a insulina e o IGF-1 estimulam
a sintese de androgénios nos ovarios e testiculos e inibem
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a sintese hepatica da globulina carreadora de horménios se-
xuais (SHBG), principal proteina carreadora de hormonios
sexuais, o que leva a um aumento de androgénios livres e
consequentemente ativos®.

A relagdo entre acne e hiperinsulinemia fica clara na
chamada sindrome dos ovarios policisticos — condi¢do em
que a resisténcia a a¢do da insulina cursa com elevagao des-
ta, do IGF-1 livre e reducdo da SHBG -, com individuos
acometidos apresentando acne, hirsutismo, seborreia — re-
sultado do aumento da sintese de androgénios, como tam-
bém da maior ativagdo de seus receptores -, além de obe-
sidade e risco de desenvolver diabetes mellitus. Por outro
lado, na chamada sindrome de Laron, ou nanismo de Laron,
que apresenta deficiéncia congénita de IGF-1 e baixa sinali-
zacao de insulina/IGF-1, ocorre baixa prevaléncia de acne,
diabetes mellitus e cancer.

Do ponto de vista celular, o principal mecanismo pelo
qual a maior sinalizagdo insulina/IGF-1 atuaria seria atra-
vés de um estimulo a proteina quinase B (AKT), que por
sua vez inibiria o fator de transcri¢do forkhead classe 0
(FOXO01), fator este importante por inibir a sintese hepatica
do IGF-1, controlar a lipogénese, suprimir a sinalizagio an-
drogénica e reduzir o estresse oxidativo. Além da inibigdo
direta do FOXO01, a AKT teria um efeito ativador indireto
sobre a enzima mammalian target of rapamycin complex
1 (mTORC1), que tem papel chave na patogénese da acne,
pois aumenta a proliferacdo de queratindcitos intrainfundi-
bulares e a hiperplasia e lipogénese nas glandulas sebaceas
(seborreia). AmTORCI seria o ponto de ligagdo entre a die-
ta e o desenvolvimento da acne®.

Apesar da forte evidéncia e da presenca de uma expli-
cacgdo fisiopatologica bastante convincente de que a sobre-
carga de glicose na dieta ocidental poderia estar envolvida
no desenvolvimento da acne, ainda existe a necessidade de
se estabelecer com maior precisdo essa vinculagdo. Por isso,
a Academia Americana de Pediatria, em um consenso re-
cente, recomenda que se avalie com cuidado a questdo da
alimentacdo e o desenvolvimento da acne e, apenas sugere,
que se utilize em casos individuais, em criangas e adoles-
centes, uma dieta com baixo teor glic€émico®.

LEITE E DERIVADOS

A presenca do leite bovino em nossa alimentacdo ¢
bastante evidente. Desde o nascimento, quando este ¢ in-
troduzido muitas vezes precocemente, até a vida adulta, uti-
lizado com o pretexto de ser fonte de calcio, mas também
utilizado na preparagdo de varios pratos elaborados, o leite
e seus derivados fazem parte dos habitos alimentares da so-
ciedade ocidental.

Na primeira década de 2000 alguns estudos demonstra-
ram a associacdo entre o consumo de leite e derivados € o
desenvolvimento da acne, o que ndo parece estar relaciona-
do ao contetido de gordura do leite, pois a associagdo entre
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consumo de leite e desenvolvimento da acne ocorreu tanto
com o leite integral, quanto com o desnatado.

O conteudo hormonal do leite, por si so, ja poderia
servir como forma de explicagdo para sua associacdo com
o desenvolvimento da acne, pois o leite contém esteroides
sexuais como: estrogénios, progesteronas, precursores andro-
génios incluindo a androstenediona e o sulfato de dehidroe-
piandrosterona (SDHEA) e ainda esteroides Sa-reduzidos -
So-androstenediona, Sa-pregnanediona e dihidrotestosterona
(DHT) -, muitos implicados no processo da comedogénese.

Além dos hormonios sexuais, o leite contém outros
hormonios e substincias bioativas que agem na unidade
pilossebacea, como: glicocorticoides, IGF-1, transforming
growth factor  (TGF-p), peptideos semelhantes ao hormo-
nio liberador de tirotropina e compostos semelhantes a opi-
oides. Alguns destes sobrevivem ao processamento do leite,
mas o transporte bioquimico detalhado e o metabolismo
ainda ndo sdo conhecidos. Tem sido postulada uma hipotese
de que o consumo aumentado de queijo estaria ligado ao
desenvolvimento da acne porque o processo da fermentagdo
resultaria na producdo de maior quantidade de testosterona
a partir de precursores presentes no leite.

O consumo de leite bovino esta relacionado a elevagdo
dos niveis plasmaticos de IGF-1 e a ativacao da sinalizagdo
através desta via , que por si sO6 ja explicaria o desenvolvi-
mento da acne. O IGF-1 ¢ mediador de muitos dos efeitos
dos fatores comedogénicos, como dos androgénios, hormo-
nio do crescimento e glicocorticoides. Recentemente alguns
estudos tém mostrado niveis elevados de IGF-1 e androgé-
nios em individuos com acne adulta e, ja conhecido, um dos
resultados da elevacdo do IGF-1 é o aumento da producao
de sebo pela glandula sebacea.

Outra situagdo interessante quanto ao leite ¢ o fato de
que quando se adiciona proteinas, como a a-lactoalbumina,
para simular a consisténcia do leite integral, ao leite com
baixo teor de gordura ou desnatado, isso talvez possa ter um
papel direto ou indireto através de moléculas bioativas no
processo da comedogénese.

O leite ja foi identificado como promotor de sinali-
zagdo anabolica através da ativacdo da mTORCI, que
visa em mamiferos o desenvolvimento e crescimento
pos-natal. Por isso, o leite ndo é considerado “somente
um alimento”, pois funciona como um sistema de regula-
¢do endocrino na sinalizagdo da mTORC1 pos-natal e no
desenvolvimento puberal. Como constituintes proteicos o
leite contém aminoacidos de cadeia ramificada (BCAAs),
— leucina, isoleucina e valina —, que estdo aumentadas no
plasma de individuos que o consomem. Esses aminoacidos
sdo altamente insulinotropicos ¢ produzem um estado de
hiperinsulinemia poés-prandial, com elevacdo plasmatica
persistente de IGF-1, o que funciona como ponto chave
na ativagdo da mTORC1®. Uma forte evidéncia para todo
esse mecanismo foi identificada na avalia¢ao do National
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Health and Nutrition Examination Survey (NHANES)
1999-200409, onde se demonstrou altos percentis de indi-
ce de massa corporal (IMC) em criangas entre 2 ¢ 4 anos,
brancas, negras e México-americanas, que tinham um alto
consumo de leite. Recentemente, Di Landro e colabora-
dores" apresentaram evidéncias clinicas de que o risco
de desenvolvimento da acne aumenta com a frequéncia do
consumo de leite por adolescentes.

A elevacdo dos BCAAs do leite — leucina, isoleucina e
valina -, no plasma, funciona como importante mecanismo
ativador da enzima aminoacido sensivel mMTORC1, que tem
sido associada com obesidade e resisténcia insulinica futura
em criangas e adolescentes americanos.

CONSUMO DE BCAAS

O consumo em excesso dos BCAAs ndo ocorre somen-
te pela ingestao de leite e derivados, mas também de carnes,
muito frequentes na dieta ocidental. Quando se ingere uma
quantidade elevada desses aminoacidos ocorre ndo s6 um
estado de hiperinsulinemia pés-prandial com elevagdo do
IGF-1 — que ativa a mTORC]1 -, como uma acdo do BCAA
leucina, um aminodcido essencial, que leva a ativagdo direta
da mTORCI1 através da translocacdo da mTORCI inativa
para compartimentos de membrana enriquecidos com Ras
homolog enriched in brain (Rheb) - ativador da mTORCI1.

A mTORCI1

Como ja mencionado, a enzima mTORCI seria o ponto
de ligacdo entre a dieta e o desenvolvimento da acne. Exis-
tem meios, diretos ¢ indiretos, de ativar esta enzima através
da alimentagdo, que ¢ fisiologicamente ativada na puberda-
de, quando o organismo necessita crescer e se desenvolver,
gerando um quadro de resisténcia a agdo da insulina fisio-
légica e tempordria; entretanto, quando sua ativagao se tor-
na persistente leva a uma condigdo de resisténcia a a¢do da
insulina persistente, com risco de desenvolvimento da cha-
mada sindrome metabolica (obesidade central, hipertensao
arterial, diabetes mellitus tipo 2 e dislipidemia) e sindromes
associadas a acne.

A dieta ocidental através de seus constituintes proprios
¢ capaz de levar a maior ativagdo da mTORCI, o que pode
gerar um quadro de resisténcia a a¢do da insulina com adi-
posidade central e obesidade, acne e risco aumentado de
doenga cardiovascular. Os principais mecanismos pelos
quais os constituintes da dieta ocidental ativam a enzima
mTORCI seriam a redugdo da atividade da AMP-Activated
Protein Kinase (AMPK), que tem um papel regulador na
ativagdo da mTORCI, pela ingestdo elevada de energia —
total de calorias da dieta, alcool, gorduras e glicose -, maior
sinalizag@o da insulina devido a carga de glicose da dieta e
pela ingestdo de proteinas do leite, além de ativagdo direta
da mTORCI1 pela ingestdo de leucina oriunda do leite e de
carnes.
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Alimentos como a carne bovina, de frango, queijo
gouda, requeijdo, iogurte e o proprio leite integral t€ém uma
quantidade muito elevada de leucina por cada 100 g de ali-
mento. Como exemplo, nos alimentos citados acima, aquele
que tem a maior concentragdo de leucina por cada 100 g é a
carne bovina, com 2369 mg/100 g de carne.

Apesar das fortes evidéncias de que a dieta teria uma
importante participagdo no desenvolvimento da acne
através da ativagdo persistente da mTORCI, ainda ndo
podemos afirmar categoricamente que esta tem um papel
fundamental na maior prevaléncia da acne na populacio
ocidental quando comparada com a oriental. Em grande
estudo chinés, com mais de 17 mil individuos avaliados
em seis cidades da China, ndo se encontrou associagao
entre a dieta e a acne?. Por outro lado, um estudo Co-
reano, denominado Korean acne diet study’, mostrou
que a frequéncia do consumo de vegetais e peixes foi
significativamente maior no grupo sem acne, do que no
grupo com acne, onde se consumia mais carboidratos hi-
perglicémicos, carnes processadas e produtos derivados
do leite. Estudos como estes ndo conseguiram apontar
essa associacao e a necessidade de se aprofundar a inves-
tigacdo ¢ sem duvida bastante clara. Entretanto, os meios
fisiopatologicos para tal influéncia ja estdo praticamente
definidos, como descritos anteriormente.

INTERVENCOES DIETETICAS

Apesar de todas as evidéncias apresentada acima, que
ainda carecerem de maior confirmacdo quanto a influéncia
da dieta ocidental no desenvolvimento da acne, hoje se faz
prudente a orientagdo dos individuos acometidos para que
tenham uma alimentacdo mais saudavel, observando um
maior controle na ingestao total de calorias, através de uma
diminui¢do na ingestdo de glicose e gorduras; que tenham
um menor consumo de proteinas do leite com uma conse-
quente menor sinalizagdo insulina/IGF-1 e um menor con-
sumo de carnes, leite e derivados, determinando uma menor
captacdo de leucina.

Os individuos com acne podem ser estimulados a ter
uma estratégia alimentar onde aumentem o consumo de ve-
getais e frutas e diminuam o de produtos de origem animal.
Hoje temos conhecimento de que dietas como a mediterra-
nea, a vegetariana e a paleolitica (sem agtcar, leite e deri-
vados e grdos hiperglicémicos), diminuem a resisténcia a
acdo da insulina em individuos com diabetes mellitus tipo 2,
além de diminuir o risco de sindrome metabolica e Alzhei-
mer. Essas dietas também estdo associadas com um baixo
risco de desenvolvimento da acne.

CONCLUSAO

A acne que se desenvolve na puberdade ¢ o resultado
da ativagdo fisiologica dos androgénios, mas parece poder
ser potencializada pela alimentagdo. Neste periodo da vida
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ocorre um estado de resisténcia fisioldgica a agdo da insu-
lina que, se perpetuada, pode levar ao desenvolvimento da
sindrome metabdlica e sindromes ligadas a acne. Ja existem
evidéncias fisiopatologicas de que a chamada dieta ociden-
tal pode estar ligada ao desenvolvimento da acne, entre-
tanto, confirmagdes mais claras dessa associagdo ainda sdo
necessarias.
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Segredo para os quatro ventos

Omar da Rosa Santos*

Concede-me o Presidente Luiz Augusto o privilégio de
trazer algum texto para esta Revista. — Recomendou-me que
preparasse alguma mensagem que fugisse do bau das aven-
cas do oficio que a nds, javardos na lavra hipocratica, ocupa
a maior parte; que preferisse, talvez, alguma escarpa, mesmo
que mal escalada, embora integrante dos pilares que sustentam
a profissao.

Ora! Nao sdo numerosos 0s meus truques nesta campina,
e agora, pressentindo o crepusculo que anuncia o conveniente
agasalho, ja confesso que nem mais pretendo os comedir nem
sumariar. Com efeito, passei a repeti-los, deslavadamente, nesta
minha atual incumbéncia de orador no Sodalicio; prefiro a boa
companhia de Horacio (Arte Poética, v.365): “Bis repetita pla-
cent”, pois ha coisas que mesmo repetidas (talvez) agradam. Isto
mesmo!-Nao sou conciso, nem eloquente, nem copioso, nem
imaginativo, nem profundo. Paciéncia!

Provavelmente aconchegado na rede da preguica, que se
nega a me abandonar; sem qualquer peso no coragao, que me ab-
solvem da ira e da inveja; calcando o orgulho aos pés, ndo sucum-
bo as tentagdes da gula do espirito, da luxtria da alma, e da ava-
reza do animo, que tanto ciciam aos ouvidos dos rabiscadores de
texto, seduzindo-os para falarem de si proprios [Vade-retro! Mea
culpa!]... Isto seria obra da soberba, (mesmo que o autoelogio seja
aquele mais sincero), e o Caolho ja prolatou: “E vitupério!” — Per-
mitam a confissao!

Foi entdo que, embalado nos acordes da lira da gratiddo, pois
o pior dos ingratos é aquele que esquece, voltou-me o impulso de
cometer a indiscricdo de remeter aos olhos dos leitores um segre-
do que tenho conservado como fiel guardido.

Nas vésperas do Outono, hd dez anos, encantava-se na
eternidade um Velho Feliz (Fortunate Senex) que chegava ao
centésimo-segundo ano e que me ¢ de gratissima memoria. —
Tive, entre muitas joias com que me cumulou por 60 anos, o
conddo de sucedé-lo, como sota-académico, no contubérnio de
outro arraial. — Completaria ele, ali, o Cinquentendrio Acadé-
mico, ¢ o Presidente Antonio Luiz de Medina, trés meses antes,
me incumbira de comunicar-lhe que estava reservada a data de
18 de maio para a Sessdo Solene comemorativa. — Trés dias
passados, de olhos vivos, confiou-me o envelope com 3 pagi-
nas, que datilografara, contendo o esbogo daquilo que preten-
dia dizer na ocasido.

Répido, o ciumento Tempo, antigo émulo, partiu ao so-
corro de Atropos, to sua sdcia nas artimanhas da Hélade, que,
impiedosa, afiou a tesoura inclemente, quase dois meses antes
da data...

Decidi agora, ja antecipando que, por precaucao, pretendo
também confiar o arcano a outra publica¢do, que seria cabivel

deixar nas folhas desta Revista Académica copia da Mensagem:
misto de frases legadas e ideias amalgamadas:

“Senhor Presidente. Meus Confrades, Parentes e Amigos

Hoje, ajoelhado na alcatifa da vossa bondade, ainda es-
cavo na memoria palavras e sonhos para vos agradecer. A voz
jé titubeia e a pena malogra e se teimais me ouvir, ¢ de pura
cortesia.

Encontro-me calmo, resignado, saudoso, mas esperangoso.
Os médicos sao por natureza generosos ¢ tolerantes, comedidos
e estudiosos.

- Vs, Académicos, sois o escol desta fileira portentosa, po-
lidos nas escarpas da vida consagrada e da profissao laboriosa —
Haveis, um dia, consentido na chegada a vossa grei de um jovem
entusiasmado mas presa de defeitos; e o haveis cumulado com
mais do que ele merecia, e ele foi ficando ... armado ndo sé6 da
fé — que dependia dos seus convencimentos -, mas também da
esperanca — que pressupde, a concordancia dos pares.

Assim cheguei ao centendrio de vida e a este cinquentenario
académico, que € mais vosso e dos vossos predecessores, que meu.
— Volto a esses a memoria agradecida: a Olimpio, a Neves-Manta,
a Magalhdes Gomes, como a estes Rubem Azulay e Jarbas Por-
to, a quem procurei auxiliar nas diretorias. Destaco, do passado,
Rolando Monteiro, meu camarada de embates académicos; Darcy
Monteiro, companheiro na Consultoria Geral da Previdéncia; Au-
gusto Paulino Filho, colega de turma e de congregagdo; Hamilton
Nogueira, meu paraninfo nesta Casa; Rubens Mayall, apostolo da
arte de curar. Devo-lhes em demasia, a eles € a Antonio Paulo
Filho, avd dos meus netos.

Os confrades atuais estdo todos, no mesmo grau, na mi-
nha consideracdo. Agradego-lhes na pessoa de Francisco Fialho
meu carissimo companheiro e deste notavel Presidente Aloysio
de Salles Fonseca. - Penhoro a Sérgio Aguinaga a gratidao pela
“ode” que me enderecou. Alguns t€m estado mais proximos no
dia-a-dia; Halfeld, Hoirisch, Perrotta, Anibal Gil, Levao, Orlando
Aratjo Leitdo, Noleto, Gerson e Anna Lydia. — O Ex-Presidente
Augusto Paulino Netto vi nascer, crescer e amadurecer nas con-
vicgdes. O Ex-Presidente Novellino, tive a felicidade de receber
ainda estudante. Temos convivido... Gozo a ventura de fazer con-
tubérnio com o sucessor que apontei nesta Casa.

Na carreira de Professor de Medicina imaginei pelejar
na Propedéutica Clinica e Semiologia Médica, pelo acesso do
educador a sabedoria; como disse antes, ndo imaginais o que
disfrui ao ver nos olhos de tantos jovens, muitas vezes nos fu-
turos ja passados, o brilho tranquilo da serenidade alcancada
no florescer dos seus proprios dons...

Por sete e meia décadas esse tempo atroz abriu-me as
cortinas das armadilhas do mundo para que pudesse assistir

*Académico Emérito da Acamerj. Membro Titular da Academia Nacional de Medicina. Professor Emérito da UNIRIO.
Endereco para correspondéncia: Omar da Rosa Santos - R. Botucatu, 71 - Grajaii - Rio de Janeiro - RJ - 20.541-340
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o sobejar de, imagino, perto de dez mil jovens estagidrios em
Asclépio. — Quero reverenciar-lhes os triunfos nas figuras de:
Rezende, Clementino e Bethlem (nos anos trinta); Giardulli e
Kischinhevski (anos quarenta); Sebastido Till, o lider estudan-
til na campanha da Federalizagdo (anos cinquenta); meu filho
Elio e minha nora Lucia (anos sessenta); Carlos Henrique Reis
e Antonio Carlos Carvalho (anos setenta) e Jodo Augusto Lei-
tdo e Edson Neves (anos oitenta).

Meus médicos dedicados sdo Fernando Vaz, que se es-
forca para me disfarcar o diagndstico e Karlos Mesquita, que
por tudo dignificam os valores hipocraticos da medicina. Deles
jorra a regra-de-ouro. Beijo-lhes as maos!

Varios ex-alunos andam por aqui: Telles de Aragdo, Vaz,
Omar, Basilio, Kligerman, Fisz, Novis além dos mais antigos
Marinho e Tarantino.

Quero que minhas palavras sejam sistoles e as recorda-
¢oOes as diastoles desse pulsar constante da vossa amizade,
meus confrades. — Presidente Antonio Luiz de Medina! Meus
méritos sdo poucos. Bem que gostaria de té-los pela lente do
vosso carinho, mas, sempre este émulo inflexivel, o tempo,
agora também conselheiro, me segreda que devo abreviar o
dito.

Escutei do meu paraninfo nesta Casa que felizes os que, na
existéncia tumultuosa, conseguem realizar os sonhos da mocida-
de e lograr vez de refletir sobre suas inquietagdes da juventude,
e benditos aqueles que puderem oferecer um pouco da alma e o
fruto da sua experiéncia a quantos delas se puderem beneficiar.
Eu tentei! — Escutei de Deolindo Couto, que entdo presidia o
sodalicio, ternas palavras de recepgao, nas quais elevou os maio-
res da Escola donde eu provinha: Juvenil da Rocha Vaz, Capri-
glione, Berardinelli, Aloysio de Paula, entre mais. — Senhores
académicos; convivi com gigantes da Medicina, da Cultura e da
Politica; Miguel Couto, Paulino, Alvaro e Miguel Osoério, Euri-
co Dutra, Getlllio Vargas, Olegario Mariano, Agripino Griecco,
Quintino do Valle, Candido Juca, e outros. Deles aprendi o que
pude...

Senhor Presidente, Confrades. Valem as coisas pelos
olhos que as véem e os vossos sdo dotados de retina magica,
que amplia ¢ excogita os meus merecimentos, os elevando a
altura dos vossos. Obrigado.

— Disse ao chegar aos cem (do Pe. Antonio Thomas):

“... vemos como a vida é rapida e falaz

E como tudo sucede exatamente

ao contrario dos tempos de rapaz!

Os desenganos vdo conosco a frente,

As esperangas vdo ficando atrds”

— E ja me arrependia... E digo hoje:

“E me vem este cinquentendario amigo

na estima desta gente cordial: a paz

me enternece nesta Casa, e, grato, digo:

ainda vivo! Os desenganos? Fiquem la atras!”

Porque Deus ndo fez meu coragdo de pedra? Vou ficando
0. Ja vejo sombras... Este tempo zangado me atica a ilharga e
vai-me tangendo para mundos vagos, todos representagao. Que
Deus se apiade de mim!

Artigo Original

Mundos-vontade, palcos vivos e defuntos,
Neles, bem sei, estaremos nos,

confrades, quando estivermos juntos,

e juntos, quando estivermos sos.

Vale!
Fioravanti Di Piero”

Consintam que ponha fim a este recado da vida enamo-
rada deste homem privilegiado, recordando o acontecimento
singular dado durante a missa pelo 7° dia, oficiada na Igreja da
Ressureicao, em Copacabana, pelo padre Académico Anibal
Gil Lopes. — Pois bem! Iniciada a homilia, desceu do poleiro
o galo, a comandar o sonar canoro do bando de animais que
habita aquela moradia de S. Francisco de Assis, ¢ pds-se ao
lado do sacerdote a espargir ruidos harmonicos, em profunda
reveréncia. Nao houve voz ou siléncio que o fizesse calar, ¢ o
padre, compreendendo que algo de transcendental ocorria, o
deixou traduzir os melindres da natureza. Era o Galo de Asclé-
pio... quase humanizado...

Estanca e arranca do sono o Outono!

Do padre foi sécio naquele Equinocio;
ledo, gato, cdo e dono, asno e o mono,

e o galo de Asclépio, que acordou do 6cio!

Aos golpes do Lopes encantou todo o dia.
Postou-se-lhe ao lado; entoou a nénia

Na missa, a lica! Quando na homilia

Fez o lamento ao vento. Sequer pediu vénia!
Eis amigos, o fato. Soa peculiar;

Tal o relato: celestino, singular...

DIARIO OFICIAL DO MUNICIPIO DO RIO DE JANEIRO
(Ano XX — n° 178, sexta-feira, 8 de dezembro de 2006)

DECRETO N° 27421 DE 7 DE DEZEMBRO DE 2006
Reconhece como logradouro publico da
Cidade do Rio de Janeiro,
como denominagao oficial aprovada,
o logradouro que menciona,
situado no bairro Centro, na II F1.A — Centro.

O PREFEITO DA CIDADE DO RIO DE JANEIRO, no uso de suas atri-
buigdes legais e tendo em vista o que consta do processo administrativo n.°
02/000.978/2006.

DECRETA:

Art. 1.° Fica reconhecido como logradouro publico da Cidade do Rio de Ja-
neiro, de acordo com o PAL 43117, aprovado em 30/12/1992, e o Decreto n.°
5.625, de 27/12/1985, com denominagdo oficial aprovada de RUA FIORA-
VANTI DI PIERO, o logradouro antes conhecido como Travessa General Jus-
to, que comeca na Rua Marechal Camara, lado par, 116m antes da Rua Santa
Luzia, e termina com 161m de extensao.

Art. 2.° Este Decreto entra em vigor na data da sua publicagéo.

Rio de Janeiro, 7 de dezembro de 2006 — 442° ano da Fundagdo da Cidade.
Cesar Maia.
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Ja que Niteroi faz
aniversario no fim do ano,
Nnosso presente
sO vem em 2017.

Mas vem caprichado.

® Nova Emergéncia Cardiovascular

® Novo Servico de Imagem

: Dra. llza Fellows CRM 5244709-9

® Novo CTI Cardiovascular
® Nova Emergéncia Adulto
®* Nova Emergeéncia Pediatrica

Responsavel Técnica

PARABENS PELOS 433 ANOS, NITEROI. E SEMPRE MUITO BOM CRESCER
JUNTO COM UMA CIDADE QUE TAMBEM REUNE TANTAS REFERENCIAS.

k Complexo
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Integrando referéncias. |
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Solenidade de posse da diretoria da
Acamerj - Triénio 2016-2017-2018

Académicos Alcir Chacar e Luiz Augusto
com as respectivas esposas

Solenidade realizada no Teatro Edu-
ardo Kraichete marcou a posse da nova
diretoria da Academia de Medicina do
Estado do Rio de Janeiro (Acamerj), no
dia 30 de novembro do ano passado, ten-
do como novo presidente 0 Académico
Luiz Augusto de Freitas Pinheiro. A dire-
toria foi eleita por unanimidade dos 60%
dos académicos titulares e eméritos vo-
tantes. Na ocasido comemorou-se o 41°
aniversario da Academia e houve ainda a
entrega das medalhas de mérito médico
e de académico do ano.

Na composi¢do da mesa estavam o
entdo presidente Académico Alcir Vi-
cente Visela Chacar e o presidente elei-
to para o triénio 2016-2017-2018, Prof.
Luiz Augusto de Freitas Pinheiro, o ex-
-presidente e fundador Académico Wal-
denir de Braganca, o Secretario Estadual
de Saude a época, Dr. Felipe Peixoto; o
presidente da Academia de Medicina do

Rio de Janeiro, Académico Ledo Zagury,
e o diretor do Hospital Universitario
Antonio Pedro, Prof. Tarcisio Rivello,
o ex-presidente da Academia Nacional
de Medicina, Prof. Pietro Novellino, e
o Presidente da Academia Brasileira de
M¢édicos Escritores, Académico Leslie
Albuquerque Aloan.

A partir da indica¢do dos Nucleos Re-
gionais, foram entregues as medalhas de
Mérito Médico aos seguintes profissionais:
Dr. Alvaro Veiga (Petropolis), Dr. Marco
Antonio Pereira (Regido dos Lagos), Dra.
Albina Lopes Porto Brasil (Niter6i), Dr.
Gerson Carakushansky (Teresopolis), Dra.
Monica Barros (Nova Friburgo), Dr. Nor-
ton Martins (Itaperuna), Dr. Ledo Zagury
(Rio de Janeiro), Dr. Rafael Chacar Lima
(Campos dos Goytacazes) e Dr. Edison
Mattos (Nova Iguagu). A Prof'. Maria da
Gloria da Costa Carvalho recebeu o titulo
de Académica do Ano.

Palestra destaca
inicio dos trabalhos
da nova diretoria
da Acamer;j

Presidente Luiz Augusto e palestrante
Prof. Salvador Borges Neto

A Academia de Medicina do Es-
tado do Rio de Janeiro e a Associa¢do
Médica Fluminense promoveram, em
margo deste ano, a palestra “Avancos
em Cardiologia Nuclear”, proferida
pelo Académico Honorério Dr. Sal-
vador Borges Neto. O evento contou
com o apoio da UNICRED, SEA-
COR e Laboratorio Bittar. De acordo
com o presidente da Academia, Prof.
Luiz Augusto de Freitas Pinheiro, a
palestra marcou com chave de ouro
o inicio das atividades da nova dire-
toria.

Graduado pela Faculdade de Me-
dicina da Universidade Federal Flu-
minense, o palestrante ¢é, atualmen-
te, professor de Radiologia da Duke
University School of Medicine e
Head of Nuclear Medicine — Durham,
VA, além de Medical Director of Nu-
clear Cardiology-DUHS. No inicio
do encontro, o Dr. Salvador Borges
Filho foi chamado a compor a mesa
juntamente com o ex-presidente da
Acamerj, Dr. Alcir Vicente Visella
Chécar; o Presidente da Associagao
Médica Fluminense, Dr. Benito Pe-
traglia; o Presidente do Conselho
Cientifico, Académico Salvador Bor-
ges Filho, e o Secretario Geral da
Acamerj, Académico Elimar Bittar.
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Acamerj promove curso de

Técnica Operatoria

do pelo moderador Prof. Pietro Novellino

Os académicos titulares da Acade-
mia de Medicina do Estado do Rio de
Janeiro, professores Paulo César Alves
Carneiro e Antonio Luiz de Aratjo
promoveram, no dia 26 de abril, cur-

so de Técnica Operatoria. O presidente
da Acamerj, Prof. Luiz Augusto Pinhei-
ro foi nomeado presidente de honra do
encontro, enquanto o Prof. Pietro No-
vellino (Acamerj/UNIRIO/ANM) atuou
como moderador. O evento, realizado na
Associacdo Médica Fluminense, contou
com o apoio da UNICRED e do Labora-
torio Bittar.

Na programagao temas como, “Con-
ceito e Historia”, proferida pelo Acadé-
mico Dr. Paulo César Alves Carneiro;
“Bocios Mergulhantes”, pelo Dr. Ros-
sano Fiorelli, da UNIRIO; “Revascu-
larizagdo Miorcardica”, pelo Dr. Ciro

Tuberculose é tema de forum na
UFF com apoio da Acamerj

Kathryn Lynn Lovero, Christiane Schmidt, Selma Sias, Claudete Cardoso, Angélica Aguas,
Ana Paula Barbosa e Ana Paula Quintanilha - componentes do grupo

O Grupo de Tuberculose Pediatrica
da Universidade Federal Fluminense —
UFF promoveu o Forum de Atualizagdo
em Tuberculose na Crianga e no Adoles-
cente, no dia 10 de maio, na Faculdade
de Medicina da UFF. A iniciativa contou
com importantes parcerias, como das
Secretarias Municipais de Saude de Sao
Gongalo e de Itaborai, Liga de Pediatria
da UFF, Academia de Medicina do Esta-
do do Rio de Janeiro (Acamerj), Socie-
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dade de Pediatria do Estado do Rio de
Janeiro (SOPERJ), Laboratoério Bittar e
Unicred.

O anfiteatro Aloysio da Paula do
HUAP reuniu 100 participantes, incluin-
do enfermeiros, farmacéuticos e médicos
que atendem pacientes com tuberculose
no Rio de Janeiro. Também estiveram
presentes oito membros da comissao or-
ganizadora e alunos de graduacgao da Fa-
culdade de Medicina da UFF, que atuam

Académicos Luiz Augusto e Antonio Luiz
de Araujo

Herdy (Acamerj/UFF); “Cirurgia das
Varizes dos Membros Inferiores”, pelo
Dr. Antonio Luiz de Araujo (Acamerj/
UNIRIO) e “Mastectomias”, pelo Dr.
Eduardo Bruno Giordano, do Hospi-
tal Federal dos Servidores do Estado.
Os debatedores foram Dr. Hildober-
to Carneiro de Oliveira (Acamerj/
UERJ), Dr. Bernardo Senra Cunha
Bastos (UERJ), Dr. Marco Antonio
Ferreira (UFRJ) e Dr. Mario Gaspare
Giordano (Acamerj/UNIRIO).

Acad. Salvadfl;’ g

Filho deu por aberto
o Forum de Atualizacao em TB

na equipe de apoio (Liga de Pediatria).
Os alunos do curso de graduagdo de me-
dicina ¢ de ciéncias bioldgicas também
marcaram presenca. Um coffee break e
entrega de certificados finalizaram o fo-
rum.

Como o Presidente da Acamerj en-
contrava-se em viagem a Aracaju ¢ Sdo
Paulo, representando a Academia, o Pre-
sidente do Conselho Cientifico, Acad.
Salvador Borges Filho representou a en-
tidade na mesa diretora do evento.



O profes-
sor Dr. Rena-
to  Rozental
tomou posse
na cadeira 19, patronimica do professor
Arlindo Raimundo de Assis, da Acade-
mia de Medicina do Estado do Rio de
Janeiro, na noite do dia 24 de maio. A
solenidade, realizada na sede da Aca-
merj, teve como orador o Académico
Maurilo de Nazaré de Lima Leite Janior
e, como mestre de cerimodnia, o Acadé-
mico Wellington Santos.

Posse de novo Académico
Titular da Acamer;j

Apos a leitura do juramento, 0 novo
académico recebeu diploma e botton do
presidente da Acamerj, Dr. Luiz Augusto
Pinheiro. A mie do Dr. Rozental, a Sra.
Lia Rozental vestiu a beca ¢ a medalha
em seu filho, recebendo, em seguida,
uma orquidea das méios da esposa do
Presidente da Academia, Sra. Maria de
Fatima Gomes Pinheiro.

Entre os presentes estavam os Aca-
démicos Dr. Elimar Ant6nio Bittar, Dr.
Antonio Luiz de Araujo, Dr. Ciro De-
nevitz Herdy, Dr. Honomar Ferreira

Académico Renato Rozental brindando com
académicos e amigos

de Souza e Dr. José Dutra Baydo, ¢ a
presidente do Complexo Hospitalar de
Niteroi e representante do CREMERJ,
Dra. Ilza Fellows. Ao finalizar seu dis-
curso de posse o novo académico con-
vidou os presentes para um brinde com
champanhe franceés.

Dia Mundial da Saude com
palestra e mesa redonda

Painelistas e participantes do evento

A Academia de Medicina do Estado
do Rio de Janeiro (Acamerj) co-parti-
cipou, no dia 07 de abril, Dia Mundial
da Satde, de dois eventos em conjunto
com a Associagdo Médica Fluminense
e Unimed. Durante a manha, o Dr. Wal-
denir de Bragan¢a coordenou um ciclo
de palestras, intitulado “Diabetes, epide-
mia silenciosa”, voltado a comunidade.
A noite, uma mesa redonda discutiu as
“Principais questdes da satide de Niteroi
e Rio de Janeiro”.

Entre os temas debatidos pela manha
estavam “Diabetes: epidemia silencio-
sa — Por qué? O que mais fazer?”, pro-
ferida pelo Dr. Waldenir de Braganca;
“Diabetes: Como se apresenta?”’, pelo
Dr. Honomar Ferreira de Souza; “Dia-
betes e suas consequéncias cardiovascu-

lares”, pelo Dr. Luiz Augusto Pinheiro e
“Diabetes e Alimentagdo”, pela Dra. Ana
Lucia Aylmer. Com excecdo da tltima
palestrante, todos os demais sdo Acadé-
micos da Acamerj e professores da UFF.

A Unimed Leste Fluminense e a
Clinop ofereceram pela manha algumas
orientagdes médicas importantes. Médi-
cos, enfermeiros e nutricionistas realiza-
ram alguns exames, como os de fundo
de olho, verificagdo da pressdo arterial,
afericdo de glicemia e ainda promove-
ram alguns aconselhamentos médicos de
forma a garantir uma vida mais saudavel
aos participantes.

Durante a noite, o presidente da
AMEF, Dr. Benito Petraglia conduziu o
painel sobre as principais questdes de
satide, tendo entre os presentes impor-

Dr? Ana Lucia Aylmer, Dr® Valéria Patroci-
nio, Dr° Bernardo Elias Soares, Acad. Wal-
denir de Braganga, Acad. Honomar Ferreira
de Souza e Acad. Luiz Augusto de F. Pinheiro

tantes representantes de entidades médi-
cas. Para compor a mesa redonda foram
convidados o presidente da Acamerj,
Acad. Luiz Augusto de Freitas Pinheiro;
o presidente do Sindicato dos Médicos
de Niteréi e Regido, Dr. Clovis Abrah-
im Cavalcanti; o vice-corregedor do
CREMERIJ ¢ presidente da SOMERJ,
Dr. José Ramon Blanco, ¢ o segundo vi-
ce-presidente do CREMERJ, Dr. Nelson
Nahon.

Durante o painel foram buscadas
respostas para os seguintes questiona-
mentos: como melhorar a saude publi-
ca?; como melhorar a valorizacdo do
trabalho médico?; como comprometer
0s governantes no maior incentivo a
pesquisa médica? e como melhorar a
formagdo médica?. O publico presente
foi unanime ao afirmar que o encontro
foi muito bem mediado pelo Dr. Benito,
com a participagdo dos médicos que es-

tavam na plateia.
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Acamerj participa
de Prémio Pedro
Kassab

O presidente da Acamerj, Prof.
Luiz Augusto de Freitas Pinheiro re-
presentou a entidade na escolha dos
agraciados ao Prémio Pedro Kassab
2016, no dia 12 de maio. Realizada
no Centro de Integracdo Empresa-
-Escola (CIEE/SP), na cidade de Sao
Paulo, a reunido foi promovida pela

Associagdo Paulista de Fundagdes,
presidida pela Dra. Dora Silvia Cunha
Bueno.

Os nomes que concorreram na
categoria pessoa fisica foram o eco-
nomista, Custdodio Pereira; o maestro
Joao Carlos Martins e o fisico José
Goldemberg. O mais votado foi o ma-
estro Jodo Carlos Martins. Na outra
categoria, pessoa juridica, concorriam

a Associacao Cristd de Mocos de Sao
Paulo, a Fundagdo FEAC e Larama —
Associagdo Brasileira de Assisténcia
a Pessoa com Deficiéncia Visual. A
ultima entidade foi a mais votada pela
comissao julgadora.

Entre os presentes estavam repre-
sentantes de varias academias de Sao
Paulo, inclusive de medicina, além de
varias fundacdes. Ao retornar a Ni-
teroi, o presidente da Acamerj enviou
uma mensagem agradecendo a caloro-
sa recepcao dos organizadores.

Representantes da Acamerj participam de posse na
Federacao Brasileira de Academias de Medicina

rante numerosa e seleta plateia.

Membros da Academia de Medicina
do Estado do Rio de Janeiro (Acamerj),
seu presidente Prof. Luiz Augusto de
Freitas Pinheiro, o orador oficial Prof.
Omar da Rosa Santos, o Prof. Waldenir
de Braganga (benemérito e fundador) e o
Prof. Claudio do Carmo Chaves (titular)
estiveram em Sergipe-Aracaju. Durante
trés dias de maio (5, 6 e 7), eles parti-
ciparam da Assembleia Geral Ordinaria
da Federagdo Brasileira de Academias
de Medicina, quando a diretoria anterior,
presidida pelo Prof. Anténio Carneiro
Arnaud, prestou contas da sua gestdo.
O presidente da Acamerj cumprimentou
a diretoria anterior ¢ desejou sucesso a
nova, a ser presidida pelo Académico Dr.
José Hamilton Maciel da Silva.
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Discurso do Governador de Sergipe na solenidade de posse da nova diretoria da FBAM pe-

Dia 5, a noite, a comitiva da Acamerj
esteve presente a posse da nova diretoria
para o biénio 2016-2017. O evento, reali-
zado nas dependéncias da Sociedade Se-
mear, contou com a presenga de inime-
ras Academias Regionais de Medicina
de todo o pais ¢ de Sergipe, assim como
de membros da sociedade sergipana. En-
tre as autoridades presentes, os organiza-
dores registraram o comparecimento do
governador Jakson Barreto, seguido por
secretarios estaduais e municipais, além
de magistrados. O ex-ministro de Estado
e ex-senador da Republica, empresario
Albano Franco, também marcou presen-
¢a no evento.

No dia 06 de maio aconteceu o XVI
Conclave da FBAM, que teve como

XV CONCLAVE DA
ERACAO BRASILE|

O ex-presidente Académico Antonio Carnei-
ro Arnald transmite o cargo ao novo presi-
dente José Hamilton Maciel Silva perante
autoridades

tema central “Humanismo em Medicina:
Ontem, Hoje e Amanha”. Vérios foram
os conferencistas que participaram do
painel, sendo destacadas as explanagdes
do Académico Dr. Waldenir de Bragan-
¢a, que abordou o “Papel das Academias
de Medicina na Atualidade Brasileira” e
do Académico Dr. Omar da Rosa Santos,
com a tematica “Entidades Médicas e
Humanismo”. O presidente da Acamer;j
refletiu sobre “A Velha e a nova prope-
déutica”.

O intervalo do almogo foi preenchi-
do com uma visita ao Paldcio de Vera-
neio, onde foram recebidos pelo gover-
nador Jackson Barreto e sua equipe de
governo. O Conclave foi encerrado com
o langamento dos Anais da FBAM. No
dia seguinte, um sabado, os participan-
tes tiveram a oportunidade de se dedicar
a uma programacao turistica e cultural
para conhecer um pouco mais da capital
sergipana.
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Palestra sobre Sindrome dos
Ovarios Policisticos

O Presidente da Acamerj ladeado pelos pa-
lestrantes

No dia 21 de junho as 18h30min,
realizou-se, na sala 3 da AFM - Casa do
Médico - a Mesa Redonda "Sindrome

Noticias da Acamerj

Pesquisador da Fiocruz
recebe o titulo de Doutor
Honoris Causa pela

Universidade Nova de Lisboa

A propo-
si¢do do nome
do Académico
Prof. Claudio
Tadeu Daniel-
-Ribeiro para
o titulo de
Doutor Hono-
ris Causa da
Universidade
Nova de Lis-
boa foi aprova-
da. O comunicado, emitido pela diretoria
da Academia de Medicina do Estado do
Rio de Janeiro (Acamerj), destaca que
a proposicao foi feita pela diretoria do
Instituto de Higiene e Medicina Tropical
da Universidade de Lisboa. A Acamerj,
em sua pagina, destacou o brilhantismo
do médico e sua capacidade de trabalho
e realizagdes, sentindo-se honrada ¢ ho-
menageada por essa trajetoria vitoriosa
de um de seus componentes. A cerimo-
nia de outorga foi marcada para o més
de novembro.

dos Ovarios Policisticos: Importancia na
Medicina". Participaram da Mesa, apre-
sentando os palestrantes, os Académicos
Luiz Augusto de Freitas Pinheiro (Pre-
sidente da ACAMERIJ) e Alcir Vicente
Visela Chacar (Conselheiro Cientifico).
O primeiro a se apresentar foi o Aca-
démico Titular Mario Géspare Giordano,
Professor Emérito da UNIRIO e funda-
dor da Clinica Giordano, que discorreu
sobre a referida Sindrome, mostrando os
aspectos gerais, a importancia do diag-
noéstico diferencial e implicacdes tera-
péuticas. A seguir, o Dr. Luiz Augusto

Académico recebe titulo
de Cidadao Benemérito de
Niteroi

Uma solenidade na Camara de Ve-

readores marcou a entrega do titulo de
Cidadao Benemérito de Niter6i ao Aca-
démico Titular Dr. José¢ Bullos Seba. A
homenagem foi proposta pelo vereador
Beto Saad. Para a Academia de Medi-
cina do Estado do Rio de Janeiro (Aca-
merj) a homenagem ¢é mais do que justa,
oportuna e merecida. A solenidade acon-
teceu no dia 16 de maio.

Giordano, Médico responsavel pelo am-
bulatorio da Infertilidade Conjugal do
Hospital Universitario Gaffre¢ e Guin-
le, abordou os aspectos especificos do
diagnostico da Sindrome, da propedéu-
tica atual e da infertilidade, sob a Otica
diagnostica e abordagem terapéutica.
Duas excelentes apresentagdes do pon-
to de vista didatico, de clareza e de en-
foques atuais que prenderam a atengdo
da plateia, suscitando varias perguntas e
discussdes ao final. Apés, a ACAMERIJ
ofereceu um coquetel de congragamento
aos presentes.

“Sou de Niteroi” vai
para o Académico
Ronaldo Pontes

oce:

- dos melhores

SOUDE profissionais
- do pais em

Dr. Ronaldo Pontes o prémio de “Sou

(0] reco-

nhecimento

SCr um

cirurgia plas-

tica rendeu ao

Académico

de Niterdi” na categoria de saude. A
premiacao, realizada pelo Globo Ni-
terdi com o apoio do Soft Inn Niterdi
Hotel, do Plaza Shopping e da Con-
cessionaria AGO, ¢ apresentado pela
Prefeitura de Niteroi. Em seu discur-
so, 0 médico destacou: “tenho dedica-
do décadas da minha vida a Niteroi.
Foi esta a cidade que escolhi para
construir um hospital e uma escola de
formagdo em residéncia em cirurgia
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plastica”.
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Reuniao Acamerj e ASPI-UFF
rende parcerias futuras

—_—

Pres. da Acamerj com a Pres. da ASPI-UFFE, Prof". Aydil de Carvalho Preis, e diretores da
entidade

Prevenciao cardiovascular
e estilo de vida é tema de
palestra na AMF

AME,
Dr. Benito Petraglia e Dra. Zelina Caldeira,
e os palestrantes

Presidente e Vice-Presidente da

O salao nobre da Associacdo Mé-
dica Fluminense sediou a palestra “Pre-
vengdo Cardiovascular-Mudanca de Es-
tilo de Vida”, proferida pelo Académico
Prof. Heraldo Victer. O evento, realizado
no dia 18 de junho, foi promovido pela
Associacdo Médica Fluminense em par-

O Presidente da Acamerj, Prof. Luiz
Augusto de Freitas Pinheiro se reuniu
com a presidente da Associagdo dos Pro-
fessores Inativos da Universidade Fede-
ral Fluminense (ASPI-UFF), Professora
Aydil de Carvalho Preis, no dia 16 de
maio. O objetivo do encontro foi tragar

uma linha mestra sobre a possibilidade
de colaborag¢do mutua entre as duas enti-
dades. Também estavam presentes a pri-
meira vice-Presidente, Professora Lucia
Molina Trajano da Costa, a secretaria ad-
junta Prof* Nilza Simao e o Conselheiro
Prof. Acyr de Paula Lobo.

ceria com a Unimed, tendo um mem-
bro da Acamerj como palestrante. Além
do Dr. Heraldo, a Dra. Gesmar Haddad
também falou sobre “Risco cirurgico
em pediatria”. Na ocasido, foi apresen-
tado o novo Programa de Prevencdo
e Promocdo a Satde. O Presidente da

Lancamento do
primeiro numero
da Revista da FBAM

A Federacao Brasileira de Academias de Me-
dicina langou, no més de junho, o primeiro nimero
da sua revista. Essa foi uma promessa do ex-presi-
dente da FBAM, o Confrade Dr. Antonio Carneiro
Arnaud, durante a transmissao do cargo no més de
maio, em Aracaju, e que agora esta cumprida.

O langamento aconteceu no Saldao de Eventos
do Conselho Regional de Medicina da Paraiba, na
cidade de Jodo Pessoa, e foi marcada por uma im-
portante solenidade que destacou o pioneirismo da
iniciativa e a vitoria do ex-presidente. A revista, de
alto padrao redacional. publicou artigos e ensaios
de académicos de varios estados, uma boa parte
versando sobre Medicina, Ensino Médico e Huma-
nismo. Os parabéns da Acamerj com votos de que
a iniciativa se perenize.

% 22 Revista da Acamer;

Acamerj fez-se presente.

Revista da Acamerj se qualifica
com escolha do Editor Chefe

A Académica Solange Artimos de Oliveira
foi convidada a ocupar o cargo de Editor Chefe
do Conselho Editorial da Revista da Academia de
Medicina do Estado do Rio de Janeiro.

O convite partiu do Presidente da Acamerj,
Prof. Luiz Augusto de Freitas Pinheiro, que consi-
derou a escolha uma decisdo acertada pelas com-
peténcias que a académica reuniu ao longo de sua
trajetoria profissional.

Segundo o Presidente, “a Profa. Solange ndo
somente aceitou o convite, como vem demons-
trando todo o seu entusiasmo em relagdo a empreitada. Em razdo disso,
ela tem aplicado seus conhecimentos cientificos, capacidade organiza-
cional e lideranga, para a edicdo de uma revista de qualidade e com
apelo a leitura.”

Com certeza, a capacidade do Editor Chefe e a qualificagdo dos
componentes do Conselho Editorial propiciardo a edi¢do de uma revista
cada vez melhor.
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Acreditar na qualidade
vale a pena.

1° Hospital Oftalmoldgico do Estado do Rio de Janeiro a
receber o certificado Nacional de Acreditacdo Plena pela
ONA (Organizacdo Nacional de Acreditacdo), atestando o
alto nivel de qualidade e padrdo de seguranca.
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Presidentes da Academia de Medicina do Estado
do Rio de Janeiro desde sua fundacaoem 08/12/1974

Carlos Tortelly Rodrigues da Costa
Octavio Lemgruber
Altamiro Vianna
José Herminio Guasti
Antonio Carlos de Souza Gomes Galvao
Roched Abid Seba
Antonio Jorge Abunahman
Mdrio Duarte Monteiro
Germano Brasiliense Bretz
Guiseppe Mauro
Paulo Dias da Costa
Waldenir de Braganga
Waldemar Bianchi
Guilherme Eurico Bastos da Cunha
Alcir Vicente Visela Chacar
Renato Luiz Nahoum Curi
Luiz Augusto de Freitas Pinheiro




