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Ja se foram dez meses desde
que tomamos posse como
Presidente da Sociedade Brasileira
de Coloproctologia.

A passagem do tempo sempre
nos parece muito rdpida, em
especial pelas multiplas tarefas
que temos de desenvolver
diariamente.

No desempenho deste relevante
cargo, que infelizmente ocupa
apenas um ano de nossas vidas,
estas tarefas séo ainda mais inten-
sas, pois devemos atender ao
chamamento de multiplas reuniées
administrativas e também cien-
tificas, obrigando-nos a uma ver-
dadeira maratona através de nosso
extenso territério nacional.

O Presidente é sempre
prestigiado com honrosos convites
para participagdo nas jornadas,
congressos € cursos, o que nos
propicia a oportunidade de conhe-
cer melhor os colegas de todo o
Brasil. Voltamos os nossos olhos
para os trabalhos cientificos de-
senvolvidos nas diversas regides
visitadas e, desta forma, aprimo-
ramos nossos critérios de escolha
de todos os participantes do
congresso que realizamos em
nossa cidade natal, coroando a
nossa passagem por este dignifi-
cante cargo.

Estamos efetuando esforgo
especial para podermos cumprir
as nossas metas e também propi-
ciar um congresso que consiga
somar conhecimentos em nossa
area de atuagéo profissional, bem
como a alegria do reencontro e da
convivéncia nos momentos de
lazer e descontragéo.

Nas reunides do Conselho
Cientifico da Associacdo Médica
Brasileira, temos defendido a
especialidade no sentido de man-
termos nossa condicdo de auto-
nomia no desempenho dos proce-
dimentos endoscoépicos, da video-
cirurgia colorretal e no tratamento
de pacientes portadores de
neoplasias do célon e reto.

O concurso para obtencéo do
titulo de especialista contarg,
pela primeira vez, com uma parte
teérica e outra prdtica, efetuada
com melhores condicées de
avaliar os candidatos no manu-
seio dos pacientes, substituindo
avaliagbes cirurgicas regionais,
dificeis de homogeinizagéo.

Estamos encerrando a pro-
posicdo de reforma dos estatutos,
modernizando-a e simplificando-
a, de forma a ser aprovada em
assembléia geral, apés ampla
coleta de sugestées a todos os
nossos membros votantes, com
especial enfoque na igualdade de
direitos e deveres.

A publicagéo sobre condutas
em Coloproctologia, a qual pode-
ré tornar-se fonte de informacéo
atualizada, encontra-se em sua
fase inicial, podendo vir a ser
finalizada na préxima gestéo.

Resta-nos, neste momento,
reiterar o nosso convite para que
vocé e sua familia participem do
congresso de Curitiba que se
aproxima, onde pretendemos
oferecer-lhes calor humano e a
oportunidade de aumentar e
atualizar seus conhecimentos na
Coloproctologia.

Renato V. Pinho (PR)
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AINDA SOBRE...

“0 ENSINO DE COLOPROCTOLOGIA NO CURRICULO DO CURSO DE MEDICINA"

O trabalho do Dr. Geraldo
Magela Gomes da Cruz (Jornal In-
formativo da SBCP, Ano 7, n° 2, Abril
de 2007) me faz voltar ao passado
e recordar o ano de 1973, precisa-
mente dez anos depois de concluir
a minha especializacdo no Servigo
de Proctologia do Hospital dos
Comercidrios da Guanabara (hoje
Hospital de Ipanema), dirigido na
época (1963) pelo Dr. Horacio
Carrapatoso, quando recebi a
orientagdo direta e seguro acom-
panhamento do Dr. Anibal Luz.

Pois bem, de volta a Fortaleza,
retornando & Cadeira de Clinica
Cirurgica, de onde houvera saido
para atender a necessidade
premente do ensino e exercicio da
especialidade na capital cearense,
por indicagdo formal dos profess-
ores Paulo de Mello Machado e
Haroldo Gondim Juacaba, respecti-
vamente, catedréaticos da 3% e 1°¢
Cadeiras de Clinica Cirtrgica da Fa-
culdade de Medicina da Universi-
dade Federal do Ceard, vi-me na
obrigacdo de multiplicar os talen-
tos, conforme o preceito biblico.

Assim sendo, quase dez anos
depois, segurei a oportunidade
oferecida pela Reforma Curricular e,
em criando a Disciplina de “Procto-
logia”, a ofereci com quatro crédi-
tos (60 horas), para desempenho
em curso de férias.

Lembro-me perfeitamente do
esforco despendido no sentido de
motivar os alunos para a matricula
na disciplina recém-criada.

Acenava com propostas de
mercado aberto a especialidade,
primava na organizacdo do
programa teérico e oferecia, além
do ambulatério do Hospital das
Clinicas da UFC, o meu préprio
consultério e a minha atividade
laborativa-cirurgica nos hospitais
privados, onde a nossa assisténcia

era por demais requisitada. Na
época, Fortaleza, ainda muito
carente da especialidade procto-
l6gica, aceitava atividades colo-
retais realizadas por médicos néo
especializados.

Programava verdadeira festa
de concluséo de curso, com en-
trega de certificado e jantar festivo,
tudo as minhas expensas. Todavia,
hoje me sinto regiamente gratifi-
cado, pelo crescimento notério e
inquestiondavel da nossa especia-
lidade. Marchdvamos celeremente
para pés-graduagédo e, logo, ofe-
recemos “Residéncia” e um Servigo
de Colo-proctologia respeitavel e
considerado ao nivel norte-nordes-
tino (hoje sobejamente conceituado
a nivel nacional).

Algumas vezes, em Congres-
sos da SBCP e Jornadas da RNN-
CP. debatemos o assunto: “Colo-
proctologia na grade curricular do
ensino médico”. Mostramos, em
muitas ocasides, as vantagens
tanto para a especialidade, quanto
para os especialistas. Sempre tra-
¢amos um paralelismo com disci-
plinas do curriculo minimo em
Medicina, tais como: Urologia,
Otorrinolaringologia, Traumato-
ortopedia, etc., e deixdvamos no ar
a interrogacéo: Por que elas e néo
a Coloproctologia? Seriam mais
importantes os seus estudos do que
os da nossa especialidade? Esta-
mos convictos (conviccéo plena) que
ndo.

Destarte, em comungando do
mesmo pensamento que o Profes-
sor Geraldo Magela Gomes da
Cruz, é que alertamos para a ne-
cessidade urgente de uma movi-
mentagdo capitaneada pela SBCP,
a nivel nacional, para que se possa
dar o real destaque da importéncia
a especialidade de Coloproctologia.

José Maria Chaves (CE)

Os textos publicados neste jornal sao de
responsabilidade dos respectivos autores!!!
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s MEDICA MINEIRA EM TRABALHO VOLUNTARIO NA AFRICA s

Eliane Sander Mansur, titular da SBCP, cirurgid voluntdria da organizagdo
francesa “Médicos Sem Fronteiras”, apds trabalhar como cirurgid geral em
Batangafo, na Republica Centro Africana de 01 de Janeiro a 01 de Maio de
2007, concedeu a seguinte entrevista ao nosso colega Mauro Pinho:

1. Tornar-se um “Médico Sem Fronteiras” representa para muitos de nds
uma fantasia de aventuras comparada a nossa vida profissional rotineira
entre consultorios e hospitais. Apds ter vivido esta experiéncia, qual sua
opinido sobre esta imagem?

Ao me inscrever como voluntdria na organizacio MSF (“Médicos sem
Fronteiras”), busquei resgatar o meu ideal de ser médica: exercer uma
medicina cuja relagio médico-paciente se fundamente no “cuidar do outro”
e ndo em “prestar servios ao outro”, mas numa escala humanitdria e de
grande caréncia de recursos humanos. Considero toda tentativa de sair da
rotina como uma aventura e esta foi, sem divida, uma verdadeira
“Aventura”.

2. A atividade profissional prolongada como especialista nos leva a questionar
nossa propria capacidade de atuar de forma eficiente no atendimento
bdsico a uma populagdo carente e sob condioes desfavordveis.

Vocé considera justificavel este questionamento? Como enfrentou este
desafio?

Este questionamento é foco de grande ansiedade antes da primeira missdo,
mas depois pude perceber que, ao nos tornarmos especialistas, o nosso
conhecimento médico adquirido ndo se perde, mas se encontra apenas
direcionado e aplicado a sitvagdes especificas. Quando necessdrio basta
redireciond-lo. Trabalhei como cirurgid de trauma durante 13 anos no
Hospital de Pronto Socorro Jodo XXIII, em Belo Horizonte, um dos maiores
hospitais de trauma do pais, antes de me tornar coloproctologista.

Um aspecto importante do recrutamento pelo MSF & a selegdio criteriosa de
profissionais qualificados, que procura levar em consideragdo o tipo de
atividade necessdria em cada contexto de atuagdo. Este processo visa a
protecio do voluntdrio, que serd enviado apenas a contextos em que suas
habilidades médicas correspondam ds necessidades locais. Além disso,
tem por objetivo a prestacdio de cuidados médicos altamente qualificados
as populagdes assistidas.

3. Considerando que os MSF atuam em dreas extremamente carentes de
recursos, com grandes populagdes e sem infra-estrutura, vocé considera
que os investimentos realizados em recursos humanos e financeiros, assim
como os riscos envolvidos, sGo justificdveis diante do impacto local dos
resultados atingidos? Ou o principal beneficio seria o exemplo perante o
mundo da necessidade de solidariedade humana entre os povos?

A maioria dos contextos de atuagiio do MSF é de natureza “aguda”, como
catdstrofes naturais, conflitos armados, epidemias, fome, etc, ou seja, em
situagdes quando existe uma incapacidade momentdnea do governo do
pais de responder a uma demanda elevada por cvidados de sadde para a

médico em geral, vacinas, equipamentos, fornecimento de dgua, alimentos,
kits de subsisténcia bdsicos, etc, até que a situagdo se estabilize e o governo
local possa assumir novamente o controle desta assisténcia.

Quando presenciamos as condigdes de extrema caréncia e de violagdo de
direitos humanos em que vivem essas populagdes, podemos constatar
claramente que os resultados obtidos através de nossa intervengdo sdo
enormes.

.Ndo hd como negar que infelizmente encontramos em nosso Pais diversas

dreas cujas condigdes sociais se assemelham ds piores regides do planeta,
como aquelas atendidas pelos MSF. Apés sua experiéncia na Africa, qual
sua opinido sobre esta observagio e em que medida seus sentimentos a
respeito do Brasil foram afetados?

Para mim, existe uma diferenca fundamental entre o Brasil e grande parte
dos paises assistidos pelo MSF: a grande escassez de recursos humanos e
materiais desses paises, enquanto no Brasil, o que encontramos é uma
critica ineficiéncia administrativa e de gerenciamento dos recursos existentes.

E importante lembrar que o MSF atua no Brasil desde 1991: no Projeto
Meio-Fio que presta assisténcia médica e psicoldgica a moradores de rua
do Rio de Janeiro; desenvolve ainda projeto de pesquisa e desenvolvimento
de medicamentos para doenas negligenciadas (malaria, doenca de
Chagas, doenga do sono, tuberculose) em conjunto com a FIOCRUZ; realiza
oficinas de capacitagdo em técnicas de seguranca para trabalhadores de
sadde no Rio de Janeiro, Duque de Caxias e Teresopolis, transferindo a
experiéncia adquirida ao atuar em dreas de conflito.

5. Vocé viveu uma experiéncia extrema em termos profissionais e pessoais.

Qual o balango final deste periodo e quais os sentimentos envolvidos no
retorno a uma rotina profissional confortdvel, porém desprovida de tais
emogdes? E possivel conciliar ambas atividades?

No inicio, a maior causa de ansiedade é a pergunta: “Serei capaz?”, pois
ainda ndo conhecemos nossas capacidades técnicas e de relagdes nesse
novo confexto de trabalho. Ai a gente chega, acha tudo muito diferente do
que conhece, e comega a trabalhar. Entdo um dia vocé acorda e estd feliz,
e descobre que ndo queria estar em nenhum outro lugar do mundo. E ali
que vocé realiza plenamente o seu ideal de ser médico e isso Ihe dd forga
e vontade de agir e transformar, resgatando a dignidade do ser humano...

Néo s6 é possivel, mas como também necessdrio, que refornemos & nossa
vida profissional, que para minha surpresa deixa de ser uma rotina “chata”.
0 motivo é que, ao deixar Batangafo, a missdo néo termina, o trabalho
continua, pois agora sou a voz daquele povo sofrido, esquecido e ignorado
que precisa ser ouvida... Por isso minha missdo agora é repetir aos ouvidos
daqueles que me ouvem as palavras desses milhdes de excluidos: -nds
existimos e precisamos de ajuda... E assim, quem sabe...

VALEU A PENA !l MUITO!

populacdo civil.

A aciio do MSF se fundamenta em assumir a responsabilidade pela
prestagdo da assisténcia médica, através do fornecimento de recursos
humanos especializados e de material de suporte: medicamentos, material

Para conhecer mais sobre este assunto e o trabalho do MSF acesse o site:
www.msf.org.br e leia os “Didrios de Bordo” de todos os brasileiros que
trabalham atualmente com o MSF. Estou a disposicGo para contatos no
telefone: (31) 9224-6425.

Eliane Sander Mansur (MG)
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CONSIDERACOES SOBLRE O ATO MEDICO

A tentativa de fazer legal o absurdo toma o tempo
de acdes com maior propdsito e o obvio fica sendo
discutido, interpelado. Infelizmente em nossa cultura, o
desgaste gerado serve para desviar a atengao de outros
pontos polémicos como a legaliza¢io do aborto, praticado
de maneira marginal em todo o pais, gerando alto indice
de mortalidade materna, mas que beneficia a miquina
administrativa com milhoes de délares anuais e que, de
certa forma, na ilegalidade, ¢é mais vantajosa.

A norma do Ministério da Satide que permite a
atuagao de praticos na drea médica serd julgada pelo STE.
A validade da Portaria 648/2006 do Ministério da Satde
que liberou o trabalho dos chamados praticos na drea
médica serd decidida pelo Supremo Tribunal Federal
(STE).

A norma permitia o exercicio médico por
profissionais sem a devida formacio técnica (graduagio
em Medicina) e habilita¢io juridica (registro no Conselho
Regional de Medicina). A remessa do processo foi
determinada pelo presidente do Superior Tribunal de
Justica (STJ), Raphael de Barros Monteiro Filho. Vamos
discutir o 6bvio.

O caso chegou a0 STJ no pedido de suspensao de
liminar e de sentenga requerido pela Unido contra o
Conselho Federal de Medicina (CEM) que conseguiu em

juizo federal (primeiro grau) uma liminar que restringe
o alcance da portaria ministerial.

A liminar suspende parcialmente os efeitos da
portaria ao estabelecer que somente médicos legalmente
habilitados podem realizar diagnéstico clinico, prescrever
medicamentos, tratamentos médicos e requisi¢ao de
exames. A Oitava Turma do Tribunal Regional Federal
da 1% Regido (segunda instincia) manteve por maioria a
decisio do juiz federal. Alguém tem dtvida?

A Uniao apelou, entdo, ao STJ pedindo a suspen-
sao da liminar sob a alegagio de flagrante lesio a sadde
publica e as ordens econémica, juridica e administrativa.

Ao analisar a questio, o presidente do STJ, ministro
Raphael de Barros Monteiro Filho, verificou que a agio
principal (acio anulatéria de ato administrativo)
fundamenta-se na Constituigio Federal (artigos 2°, 6°,
22,XVI, 44,196 ¢ 197). A competéncia para julgar matéria
com fundamento constitucional ¢ da Corte Suprema.

Acentue-se ainda que o desembargador relator
fundou a decisio ora impugnada no direito a vida e no
dever do Estado de oferecer 2 populagio servigo de satide,
tal como esculpido na Constituigio Federal de 1988,
destacou o ministro Barros Monteiro.

Paulo Cesar Lopes Jiquirigd (R])

PREMIO PITANGA SANTOS - Regulamento

O Prémio Pitanga Santos consta de um diploma de
reconhecimento ao mérito e originalidade do trabalho e
de uma importancia em moeda corrente do pais, outorgado
anualmente pela Sociedade Brasileira de Coloproctologia
ao melhor trabalho da especialidade que preencha os
seguintes requisitos:

1- Ser trabalho escrito em portugués , original e inédito,
versando sobre temas da especialidade.

2 - Ter autor ou autores brasileiros, ou estrangeiros
radicados no pais.

3 - Ser apresentado em 4 (quatro) vias, datilografadas
em papel oficio, em espaco duplo, com amplas
margens, sem rasuras, devendo a apresentacao
obedecer as normas do “Index Medicus”.

4 - O autor ou autores nao devem ser revelados
declaradamente, veladamente ou indiretamente no
correr do texto ou citacoes bibliograficas.

5 - A apresentacao dos originais sera feita sem nomes
do autor ou autores, acompanhada de carta de
inscricao com identificagdo. Ambos os documentos
serao numerados de acordo com a ordem de inscricao.

6 - Os trabalhos deverdao ser encaminhados ao
Presidente da Sociedade Brasileira de Coloproctologia
(Sede do Congresso) até 15 (quinze) dias antes da
instalacdo do mesmo.

7 - De acordo com a decisao da Assembléia reunida em
1969, em Belo Horizonte, os membros da Diretoria
da Sociedade Brasileira de Coloproctologia radicados
na cidade-sede do Congresso e membros da
Comissao Organizadora do Congresso nao poderao,
até ulterior deliberacao, concorrer ao Prémio.

8- O julgamento dos trabalhos serd de alcada da
comissao julgadora, composta de 3 (trés) membros
titulares ou honoréarios da Sociedade Brasileira de
Coloproctologia radicados na cidade-sede do
Congresso e nomeados pela Diretoria.

9 - O resultado do julgamento serd mantido em sigilo.
S6 serd anunciado no momento da entrega do
mesmo, durante a solenidade de encerramento do
conclave.

10 - O trabalho premiado sera publicado na Revista
Brasileira de Coloproctologia. Os demais trabalhos
inscritos terdo sua publicacdo na Revista a critério
da redacao.
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Transcrevemos abaixo a Resolugio do CONSELHO
FEDERAL DE MEDICINA que julgamos do maior
inferesse para fodos os nossos membros:

RESOLUCAO N°. 1.819, DE 17 DE MAIO DE 2007.

Proibe a colocagdo do diagnéstico codificado (CID) ou
tempo de doenga no preenchimento das guias da TISS
de consulta e solicitagiio de exames de seguradoras e
operadoras de planos de sadde concomitantemente com
a identificactio do paciente e dd outras providéncias.

0 Conselho Federal de Medicina, no uso das atribuicdes
conferidas pela Lei n°. 3.268, de 30 de setembro de
1957, regulamentada pelo Decreto n°. 44.045, de 19
de julho de 1958, e Lei n°. 11.000, de 15 de dezembro
de 2004,

CONSIDERANDO a necessidade de regulamentacio dos
aspectos éticos relacionados ao preenchimento das guias
de consultas emitidas pelas sequradoras e operadoras
de planos de saide;

CONSIDERANDO que o ser humano deve ser o principal
alvo da atengdo médica;

CONSIDERANDO o que preceitua o artigo 5°, inciso X da
Constituicdo da Repiblica Federativa do Brasil;

CONSIDERANDO o que preceituam os artigos 153, 154

e 325 do Cédigo Penal (Decreto-Lei n°. 2.848, de 7 de
dezembro de 1940);

CONSIDERANDO o que preceitua o arfigo 229, inciso |
do Codigo Civil (Lei n°. 10.406, de 10 de janeiro de
2002);

CONSIDERANDO o que determina o artigo 205 da Lei
n°. 8.112, de 11 de dezembro de 1990;

CONSIDERANDO o constante nos artigos 8, 11, 45 e
todo o Capitulo IX do Cadigo de Etica Médica;

CONSIDERANDO o disposto no artigo 14 do Regimento
Interno do Conselho Federal de Medicina, aprovado
pela Resolugiio CFM n°. 1.753/2004, de 08/10/2004;

CONSIDERANDO que as informagges oriundas da relagiio
médico-paciente pertencem ao paciente, sendo o médico
apenas o seu fiel depositdrio;

CONSIDERANDO que o ordenamento juridico nacional
prevé situacdes excludentes do segredo profissional;

CONSIDERANDO ser indispensdvel ao médico identificar
o paciente ao qual assiste;

CONSIDERANDO, finalmente, o decidido na sesséio
plendria de 17/5/2007, resolve:

Art. 1° - Vedar ao médico o preenchimento, nas guias
de consulta e solicitagdo de exames das operadoras de

planos de sadde, dos campos referentes a Classificaggio
Internacional de Doencas (CID) e tempo de doenca
concomitantemente com qualquer outro tipo de
identificagdo do paciente ou qualquer outra informaggo
sobre diagnéstico, haja vista que o sigilo na relagdo
médico-paciente é um direito inaliendvel do paciente,
cabendo ao médico a sua protego e guarda.

Pardgrafo dnico. Excetuam-se desta proibicdo os casos
previstos em lei ou aqueles em que haja transmissdo
eletronica de informagges, segundo as resolucdes
emanadas do Conselho Federal de Medicina.

Art. 2° - Considerar falta ética grave todo e qualquer
tipo de constrangimento exercido sobre os médicos para
for¢d-los ao descumprimento desta resolugtio ou de
qualquer outro preceito ético-legal.

Pardgrafo dnico. Respondem perante os Conselhos de
Medicina os direfores médicos, os diretores técnicos,
os prepostos médicos e quaisquer outros médicos que,
direta ou indiretamente, concorram para a prdtica do
delito ético descrito no caput deste artigo.

Art. 3° - Esta resoluiio entra em vigor na data de sua
publicagdo.
Brasilia-DF, 17 de maio de 2007.
ROBERTO LUIZ D'AVILA, Presidente em Exercicio
LiVIA BARROS GARCAO, Secretdria Geral

REUNIAO DE DIRETORIA

No ultimo dia 22 de junho, por convocacado do
Presidente Renato Pinho, reuniu-se novamente a
Diretoria da SBCP.

Dando conhecimento de sua atuacdo junto a
Associacdo Médica Brasileira (AMB), o Presidente
informou que ja existe o consenso de que 0 NOSSO
especialista esta habilitado a praticar video-cirurgia
e colonoscopia, isento de concurso.

Informou também que esta sendo revista, por
inaplicavel, a decisdo de exigir a presenca de
oncologista em todas as nossas atividades cirdrgicas.

Foi a seguir posta em discussdo e aprovada a
proposta do colega Mauro Pinho, da Comissdo de
Ensino e Residéncia Médica, para a regulamentacéo
dos programas de formacdo do especialista em
Coloproctologia.

O Secretario Geral Francisco Lopes Paulo deu conhe-
cimento da implantacdo de uniformes adequados para
as funcionarias da Secretaria. e da compra de duas
novas impressoras para substituir outras ja obsoletas.

Pela Comissao de Defesa de Classe, o colega Paulo
César Jiquiri¢a transmitiu as dificuldades na luta junto
ao Conselho Federal de Medicina (CFM) e Conselho
Regional de Medicina do Rio (CREMERJ), com relacédo
as distorcbes para implantar as novas guias de
procedimentos médicos (TISS).

Finalmente, o Presidente Renato Pinho participou
que o préximo congresso em Curitiba esta em fase
final de organizacdo com a inscricdo prévia de 400
colegas e a presenca assegurada de 6 convidados
estrangeiros, aguardando com o maior carinho a
presenca de todos.

2 anos, entre uma e outra.

Membro Remido, com todos os direitos de Titular.

MUDANCA DE CATEGORIA

Lembramos que o estatuto da Sociedade prevé a elevagdo de categoria de Filiado para Associado e de Associado para Titular apos o intersticio de

A mudanca de Associado para Titular exige que o sdcio possua o titulo de especialista.
0 prazo para requerer se encerra no dia 5 de agosto proximo, ou seja, 30 dias antes do inicio do proximo congresso.

0 estatuto prevé tambem que o Membro Titular, maior de 70 anos, com mais de 30 anos como membro da Sociedade poderd ser promovido a
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DR. JOAO CARLOS ZERBINI DE FARIA

Em homenagem ao querido Ex-Presidente Zerbini, tao cedo afastado do nosso convivio, publicamos o discurso proferido em seu veldrio
pelo Prof. Geraldo Magela Gomes da Cruz, no auditério da Santa Casa de Belo Horizonte (MG), em 6 de maio altimo.

Zerbini, mais que ninguém, tem uma
grande bagagem para apresentar a Deus em
sua chegada.

Médico particular da Santa Casa, do
IPSEMG, da Prefeitura, da UNIMED-BH,
professor da Faculdade de Ciéncias Médicas de
Minas Gerais, vocé tdo bem marcou sua passa-
gem entre nés, deixando um exemplo elogiiente
e absolutamente sem jaca, com intransigéncia
com o nao ético e moralmente incorreto:

A Santa Casa agradece ao Médico com
M maidsculo, que ha mais de 40 anos ilumina
seu corpo clinico, tendo sido o baluarte da Resi-
déncia em Coloproctologia, de cuja perseve-
ranca sairam, muito bem formados, quase 80
médicos especialistas que praticam a especia-
lidade pelo Brasil e Minas afora.

A Faculdade de Ciéncias Médicas - MG
homenageia o professor responsavel, compe-
tente, presente e sempre preocupado com o
ensino que ministra aos seus alunos ha quase
40 anos.

0 Conselho Regional de Medicina decanta
seu ex-presidente e tdo atuante membro de seu
conselho diretor por tantos anos, a quem
emprestou seu brilho e sua bondade.

0 Santa Casa Salide lamenta profun-
damente sua passagem, que certamente empo-
breceu seu quadro de prestadores de servicos.

A Sociedade Mineira de Coloproctologia
pranteia seu Co-Fundador e Ex-presidente.

A Sociedade Brasileira de Coloproc-
tologia rende suas homenagens ao seu Ex-
presidente, que tdo bem soube conduzir seus
destinos quando presidiu a entidade.

A Santacoop, cooperativa dos médicos
da Santa Casa de Belo Horizonte, chora o
membro de seu conselho diretor.

A Associacdo Mineira dos Ostomizados
sofre a orfandade decorrente da perda de seu
criador e primeiro presidente.

0 Ambulatério de Coloproctologia da
Santa Casa reconhece em vocé o médico que,
ao contrario de tantos outros, jamais se cansou
em atender os desvalidos e nao bafejados pela
sorte material, mesmo com o passar das
décadas.

0 Séao Lucas, o Biocor, o Lifecenter, a
Clinica Belvedere, a Maternidade Octaviano
Neves, o Hospital Israel Pinheiro do IPSEMG,

hospitais de cujo corpo clinico vocé fazia parte,
lamentam profundamente a perda prematura
do médico e amigo, que sempre fez prevalecer a
competéncia, o ético e o moralmente correto.

0 Grupo de Coloproctologia da Santa
Casa se engasga ao se referir a vocé: chefe do
Servico de Coloproctologia de Homens da Santa
Casa de Belo Horizonte, onde sempre fez valer
sua presenca cotidiana e seu brilho profissional,
granjeando mais que colegas; fazendo amigos
inseparaveis.

Pessoalmente, perdi o irmao de coracao,
0 amigo de mais de 40 anos de convivio, com
quem tantas confidéncias troquei, que tanto
enriqueceu minha vida, com quem aprendi a ser
melhor, a ser mais tolerante, a ser mais amigo,
a ser menos vaidoso, a ver a religido como um
esteio e ndo ameaca.

A grande legido de amigos tributa as
mais sinceras homenagens aquele que tao bem
se transformou em irmédo de coracdo do
Lyndson, do Fernando Horta, do Jorge Sadi, do
Galvdo, do Mourthé e tantas pessoas que o
adoram.

Batalhador infatigavel em todas as éareas
de assisténcia e administragdo médicas, sempre
marcando presenca com veeméncia e brilho,
contrario a tantas maracutaias que imperam
no pais e que nunca tantos conseguiram téo
bem aperfeigoar.

Como ser humano, Zerbini, vocé sempre
foi 0 companheiro para a Regina que todas as
mulheres do mundo gostariam e sonhariam ter;
vocé foi o pai e confidente de Marina, Jodo
Carlos, Mateus que todos os filhos gostariam
de dispor; vocé foi o filho de D. Maria Zerbini
que todas as maes gostariam de ter; vocé foi o
amigo de cuja amizade todos os seres humanos
gostariam de desfrutar: sempre presente, aten-
cioso, amoroso, abnegado, compromissado,
procurando sempre o bem estar de todos, as
vezes sob o comprometimento do seu préprio.

No momento em que impera assusta-
doramente em nosso pais, a impunidade frente
ao mensaldo, as sanguessugas, a exploracao
sexual de menores, ao nepotismo descarado,
ao dinheiro na cueca, as mafias do hingo, ao
trafico de drogas, a pedofilia, aos desvios de
verbas, as vendas de sentencas, aos apagoes e
tantos fatos que denigrem a natureza
darwiniana do ser humano, quem sai do cenario
¢ VOCE e ndo aqueles. Vocé deveria continuar

aqui, incansavel, combatendo, com atos e
atitudes, e, sobretudo, com seus exemplos, tudo
0 que denigre as pessoas de bem, que induzem
ao conceito errado de que ser desonesto é o
correto. Ndo compreendemos os designios de
Deus, Zerbini, pois Ele retirou de nosso meio
justamente VOCE, deixando-nos mais pobres e
o mundo mais triste. Vocé, que tanta falta farg,
aquele que, ao invés de administrar em causa
prépria e se beneficiar e locupletar com a coisa
publica, preocupava-se com os desvalidos, com
os necessitados, com os carentes de atencéo e
de carinho. Certamente os portadores de
colostomia por cancer de intestino ja terdo
contado a Deus que foi vocé quem criou a AMOS
— Associacdo Mineira de Ostomizados - onde
os pacientes tém reunides, conseguem forgas
para lutar contra a adversidade e tém vocé como
um amigo amoroso e um pai zeloso.
Certamente, Zerbini, a explicacdo que
encontramos para este possivel erro divino tem
uma explicacdo: é que Deus, em sua infinita
sabedoria e como um arguto jardineiro, colhe
primeiro e leva para junto d’Ele as mais lindas
flores do jardim, deixando nés que aqui estamos
para depois. Somente com este pensamento
podemos suportar sua auséncia e aceitar a
vontade divina.

Gostaria de falar pela sua esposa, seus
filhos, sua mae, seus irmaos e todos os seus
amigos algo que significasse o quanto todos
nés perdemos com sua ida precoce; como 0
mundo se esvazia com sua auséncia. Na falta
de palavras proprias adequadas, tomo a
liberdade de lembrar-lhe, Zerbini, que vocé néo
morreu, pois como disse Guimardes Rosa,
pessoas como vocé jamais morrem: “ficam
encantadas”. Vocé ficou encantado!!! E como
disse Fernando Pessoa, vocé é a pessoa que faz
a vida valer a pena, pois, no dizer do poeta,
Zerbini, a vida s6 vale a pena “quando a alma
nao é pequena”; e sua alma é imensa e cabe
todos nos.

E arremato, em nome de todos os seus
amigos, presentes e ausentes, repetindo Milton
Nascimento: “amigo € coisa p’ra se guardar no
lado esquerdo do peito”; pois é neste lugar que
todos nds guardaremos vocé, Zerbini, até nos
juntarmos a vocé na dimensdo maior de nossa
existéncia.

Com o aplauso de todos nds, saiba que
seu exemplo ndo foi em vao; saiba que seu
exemplo é um lema para todos nds!!!
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56° Congresso Brasileiro

de Coloproctologia

05 a 08 de setembro de 2007

Estacéio Embratel Convention Center
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PROGRAMACAO CIENTIFICA

56° CONGRESSO BRASILEIRO DE COLOPROCTOLOGIA - CURITIBA - PR.

DIA 06 - SETEMBRO DIA 07 - SETEMBRO DIA 08 - SETEMBRO
QUINTA-FEIRA SEXTA-FEIRA SABADO

TEMAS LIVRES, ViDEOS LIVRES

MESA REDONDA

= Controvérsias em Cancer Colorretal

CONFERENCIA

= Reservatdrios lleais - Experiéncia da
Cleveland Clinic

PAINEL INTERATIVO

= Desafios na Cirurgia Anorretal

TEMAS LIVRES SELECIONADOS

TEMAS LIVRES SELECIONADOS |

CONFERENCIA

= A Curva de Aprendizado em Cirurgia
Video-Laparoscdpica

MESA REDONDA

= Opcdes Cirdrgicas na Diverticulite de
Sigmoide

CONFERENCIA

= Novas Drogas no Tratamento das
Doencas Inflamatdrias Intestinais

PAINEL - COMO EU FACO

= Quando o Tratamento Primario Falha

TEMAS LIVRES, ViDEOS LIVRES

MESA REDONDA

m A Correta Abordagem no Cancer
Avancado de Reto

CONFERENCIA

= Indicacdes Cirlrgicas nas Doencas
Inflamatdrias Intestinais - A Visao do

Clinico

VISITA A0S EXPOSITORES

TEMAS LIVRES, ViDEOS LIVRES

MESA REDONDA

= Doencas Inflamatdrias Intestinais -
Avancos Cirirgicos

CONFERENCIA

= Acesso Video-Laparoscopico para o
Cancer de Reto

PAINEL INTERATIVO

= Genética e Cancer Anorretocolico

PAINEL

= Prevencdo do Cancer do Intestino

SIMP0OSIOS SATELITES

CONFERENCIA

= Anopexia Mecénica Experiéncia Mundial

MESA REDONDA

= Otimizando os Resultados - Doencas
Colorretais Benignas

CONFERENCIA

= Experiéncia com Cirurgia Robdtica dos
Célons e Reto

Assembléia Geral Extraordinaria e
Assembléia Geral Ordinaria da SBCP

TEMAS LIVRES SELECIONADOS

CONFERENCIA

= Dificuldades no Tratamento Cirdrgico do
Cancer Colorretal

MESA REDONDA

= Novos Horizontes nas Disfuncdes do
Assoalho Pélvico

VISITA AOS EXPOSITORES |

CONFERENCIA

= Tratamento Cirdrgico da Retocele

PAINEL - COMO EU FACO

= Cirurgia do Reto e Anus - As Melhores
Técnicas




