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O serrote grita:

Roque! Roque! Roque!
Traga cimento, madeira
Tijolo, enfoque

Aco e Brital

Coloque tudo ali,

Jornal Informativo do Centro
Académico XXI de Abril
Faculdade de Medicina - UFG
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Tire o teto!
Pegue o metro!
Suba o piso
troque o piso!
Vai dali

Vem de c4!
Imperatismo
Cansago!

Suor!

sinismo!

Que treme
Présperas curas,
Entorna a FM
Oh! Tio esperada reformal!

Alvaro Sales (60)

Tristeza Organica

Por que razio tu te amorfeias?
Naturalidade amiudaste
Espanta tu que toda veia
Pulula-me por desejar-te?

Miocirdio o coragio bombeia
Ricocheteia belo estandarte
Nio te encanta e te devaneia
Coordenar meu ser a nova arte?

E por que tu te centrifugas?
Veias, vénulas, Vénus de Marte
As fibras que sio fibras tuas
As carnes nuas tu trituraste

Pois como todo astro o sol rodeia
Nio entendes tu o precisar-te

Es qual hormonio, tudo permeia
Fibrila por ti cada me parte

Entdo por que tu tudo me escusas?
Sendo-lhe, tendo-lhe o tremular-te
Pede a mi sinapses esquegas...
Amor ¢ algo que se reparte?

A Madrasta

Saiba tudo sobre os bastidores da apresenta-
¢ao que comemorou meio século de “Show
do Esqueleto” na pagina 11.

E caso eu viva a propagar-te
O Coragio vivo a pulsar-te
Pede a mi, me desconhecas
Razio me diz, amofinar-te

Medicina: Qualidade x Quantidade

Ndo perca na pagina 10 a reportagem com
Renato Gregério, um dos maiores especialis-
tas em gestao de carreira médica do pais.
Joao Fernandes (UFTM)

Ato Médico

Saiba tudo sobre os bastidores da apresenta-
¢ao que comemorou meio século de “Show
do Esqueleto” nas paginas6e 7.

As interminaveis obras do HC da UFG

Ndo perca na pagina 8 a reportagem com
Renato Gregdrio, um dos maiores especialis-
tas em gestao de carreira médica do pais.
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ATO MEDICO

As obras na FM da UFG
Como esta a realidade da construcao do
novo HC da UFG? Intere-se na pagina 9.

O problema do Laboratdrio de Habilidades
Uma parceria da Prefeitura de Aparecida,
Liga Académica do Pulmao, Projeto Rondon
e o Instituto de Desenvolvimento Tecnolégi-
co. Confira nas paginas 4 e 5.



Mogéo deapoio
aos educadores do estado

de Goias dos estudantes
da FM-UFG

O Centro Académico XXI de Abril,
na condigdo de representantes de todos
os estudantes de medicina da Universi-
dade Federal de Goids, vem a publico
declarar seu apoio irrestrito as reivindi-
cagdes da categoria, na sua luta por me-
lhores condi¢des salariais e de trabalho,
na defesa nio sé de direitos ainda nio
alcancados (sabedores de que sdo graves
as condi¢des de descaso com que os tra-
balhadores da educagio historicamente
foram tratados neste pais), mas especial-
mente na defesa de direitos que estes ji
possuiam no quadro da Rede Estadual
de ensino e que foram simplesmente
anulados pela atual gestdo.

Sendo um corpo discente composto
de académicos que também sdo origi-
nérios da Educa¢io Publica e Gratuita
e, historicamente tendo recebido dessa
mesma rede de ensino alunos que se tor-
naram destacados nesta casa nos solida-
rizamos a0 movimento € unimos nossa
voz ao coro que clama por justica, se-
riedade e um minimo de bom senso no
trato com os trabalhadores deste Estado,
muito mais em especial aos trabalhadores
da Educacio.

A resposta do governo estadual tem
um cardter desestimulador a4 qualifica-
¢do profissional dos professores além de
tornar o direito 4 mobilizagio e greve
um ato ilegal a revelia da importincia
de suas queixas. Assim consideramos as
politicas que acabaram com o boénus por
titularidade e estabeleceram o piso, no
lugar deste foram desrespeitosas com a
classe dos educadores e com os cidaddos
goianos que esperavam uma educagio de
qualidade. O piso salarial é um direito
trabalhista e ndo pode ser tratado como
uma moeda de troca. Acreditamos ser a
categoria dos educadores de grande peso
e relevancia para o futuro econdmico,
cientifico e social do pais por serem for-
madores de visdo, opinido e mestres de
um saber que s6 pode ser construido com
justica e por tal afirmamos nosso repu-
dio as atuais politicas e declaramos nosso
apoio as queixas dos educadores.

Departamento de Politicas Estudantis e So-
ciais (DEPES - CAXXIA)
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As baterias - As musicas que saem dos
instrumentos de percussio sio mesmo
envolventes. Isso porque as batidas ace-
leram a circulagdo sanguinea, levam ao
esquecimento de problemas, impulsio-
nam a alegria e podem criar climas fes-
tivos e agraddveis entre as pessoas. Dessa
maneira, explica-se porque as baterias,
frequentemente chamadas de “charan-
gas”, ganham cada vez mais espago nos
eventos esportivos realizados pelos uni-
versitarios brasileiros. Elas sdo orquestras
que usam instrumentos das baterias de
escolas de samba, como surdos, repiques,
contra-surdos, tamborins entre outros.

MADRASTA

MEDICINA - UFG
Nessas festas do esporte, as “bandas”
de cada curso fazem muito mais do que
apenas animar os torcedores e competir
entre si pelas melhores apresentagdes.
Elas ajudam também a tornar mais in-
tenso o amor, a honra e o valor de cada
aluno por sua universidade e seu curso.

Aquela que bate sem dé - Entre es-
ses grupos musicais, destaca-se pela ex-
celéncia em percussdo a Madrasta, “aque-
la que bate sem d6”. Ela foi criada pela
Associagio Atlética Académica Joffre
Marcondes de Rezende (A.A.A.J.M.R.),
que representa os alunos da Faculdade
de Medicina da Universidade Federal de
Goids. Essa bateria, que ¢ hoje uma das
maiores do Centro-Oeste, surgiu no final
de 2003, com o objetivo de participar do
I Intermed-CO, organizado pela prépria
A.A.AJ.M.R., em outubro de 2004.

E preciso lembrar que o Intermed-CO
¢ uma competicio esportiva do Centro-
-Oeste, cujos participantes sdo os alunos
das faculdades de medicina da regido. L
as baterias disputam entre si, buscando
sempre inovar e superar a concorréncia,
tanto no visual quanto na parte musical.
Assim, muitas vezes, fazem alteragbes em
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musicas conhecidas e criam novos toques,
coreografias e uniformes na procura do ti-
tulo de melhor apresentagio.

Formada por cerca de 80 académicos,
a Madrasta conta, em média, com: 12 sur-
dos; 6 contra-surdos; 8 xequerés; 10 tardis;
3 repiliques; 8 agogos e 40 tamborins. De-
tentores de um repertério bastante amplo,
seus membros tocam: congada, ciranda,
samba, vamunha, funk, hip hop, frevos, pe-
¢as musicais entre outros, com a finalidade
de levar alegria, ritmo e cultura aos even-
tos, além de fortalecer a imagem da atlé-
tica da Faculdade de Medicina da UFG.

Suas cores caracteristicas sdo preta e
alaranjada e seu mascote é o lobo-guari,
animal tipico da regido Centro-Oeste.

Os ensaios do grupo acontecem as
sextas-feiras, a partir das 18h00, na Praca
Universitdria ou no Teatro Asklepiés, loca-
lizado no prédio de medicina da UFG. O
foco desses ensaios ndo é somente o Inter-
med-CO, mas também o InterUFG, em
que a competicio de esportes e de baterias
ocorre entre os cursos da universidade.

Derrotas, vitdrias e perspectivas -
Nas competi¢oes de charangas dos Inter-
meds, a Madrasta conquistou as seguin-
tes colocagdes:

2004 - Nao houve disputa:

I INTERMED CO (Goiania-GO)

2005 - 3° Lugar:

Il INTERMED CO (Catalao-GO)

2006 - 2° Lugar:

Il INTERMED CO (Campo Grande-MS)

2007 - 1° Lugar:

IV INTERMED CO (Ceres-GO)

2008 - 4° Lugar:

V INTERMED CO (Cuiaba-MT)

2009 - 7° Lugar:

VI INTERMED CO (Cataldao-GO)

2010 - 3° Lugar:

VIl INTERMED CO (Dourados-MS)

2011 - 5° Lugar:

VIII INTERMED CO (ltumbiara-GO)

Diante desses dados, é possivel afir-
mar que o ano de 2009 foi marcante para
os membros da bateria e os levou a tomar
novos rumos na preparag¢io das apresen-
tagdes, visto que o 7° lugar nio foi um
resultado satisfatério. Por isso, os coor-
denadores procuraram o apoio de pro-
fessores renomados e estabeleceram dois
cansativos ensaios por semana, que che-
gavam a durar mais de trés horas. Além

durante esses ensaios e

disso, proibiram o consu-
mo de bebidas alcodlicas @

%

passaram a dar mais
valor a qualidade do h
som do que & sua in- \
tensidade, a qual, até m

entdo, era uma das
peculiaridades ~ da

bateria. O resultado
em 2010 foi, portan-
to, bastante agradavel,
levando-a do 7° lugar

de 2009 para o 3° lugar

do ano seguinte.

Entretanto, em 2011, ins-
talou-se nos integrantes e coor-
denadores uma atmosfera de tensio e
estresse, jd que a obsessdo pela vitéria se
tornou muito forte. A alegria dos ensaios
e a integracdo entre a bateria e os demais
colegas da faculdade ficaram ameagadas
pela dedicagio excessiva a qualidade mu-
sical. Contudo, mesmo com uma rigida
disciplina, o grupo conseguiu apenas o 5°
lugar no Intermed daquele ano. Assim,
os alunos de medicina em geral se decep-
cionaram com a Madrasta, pois conside-
raram que todo o esforgo fora em vio.

“Depois de um grande nimero de sa-
idas de antigos integrantes, novamente
a Madrasta entra em uma busca por sua
identidade, voltando as origens, tentando
resgatar o orgulho dos estudantes e de seus
integrantes, com ensaios mais descontrai-
dos e a realizagio de festas de integracio.
Além disso, dado o alto nivel que as apre-
senta¢des do Intermed tém alcangado, ndo
s6 no ambito musical, mas também da
apresentacio visual (uniformes e coreogra-
fias), hd uma proposta em se investir nesses
quesitos, que sem duvidas impressionam
aqueles que nos assistem”, diz um dos co-
ordenadores da bateria, Robson Luis, sobre
o futuro da orquestra preta e alaranjada.

Portanto, segundo Robson, o foco
principal da Madrasta para 2012 serd a
beleza da apresentagio, que buscard pre-
zar por boas musicas, relembrar antigos
toques, investir em uniformes e criar core-
ografias ainda mais divertidas. Também ¢é
certo que o grupo deseja renovar seus ins-
trumentos, destinar os calouros aos apare-
lhos de que gostam, ampliar seus recursos
financeiros, elevar sua integragdo com o
restante dos alunos da faculdade e alimen-
tar ainda mais o amor dos estudantes de
medicina da UFG pela bateria.

“Dizem que toda madrasta bate sem
dé. Isso ndo ¢ diferente com a tdo hon-
rada Madrasta, nossa bateria, que bate no
tambor, bate nos concorrentes, e nés, por
ela, batemos palma!”, disse o estudante
do 2° ano de medicina da UFG, Alvaro
Sales, quando requisitado para comentar
sobre a importincia do grupo musical.
Isso é apenas uma pequena demonstra-
¢do do quanto a Madrasta é admirada
pelos alunos da faculdade, o que a forta-
lece bastante na busca de apresentages
aprimoradas e de mais sucessos.

Rodrigo Cunha (60)
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MEDICINA: QUALIDADE X QUANTIDADE

O GOVERNO BRASILEIRO QUER MONTAR UM PROGRAMA DE INCENTIVO A CRIA(;AO DE NOVOS CURSOS E A ABERTURA DE NOVAS VAGAS PARA MEDI-

CINA. ISSO, ALEM DE ATRAIR MEDICOS ESTRANGEIROS, POSSIVELMENTE SEM REVALIDAQAO DE DIPLOMA, PARA ATUAREM NO BrasiL. PErcuNTO

A NOSSA ILUSTRISSIMA PRESIDENTE DILMA, SERA QUE O PROBLEMA DA SAUDE PUBLICA EM NOSSO PAfS RECAI SOBRE UMA FALTA EM ABSOLUTO

DE PROFISSIONAIS?

ontamos com miseros 372 mil

atuantes. Uma média nacio-

nal de 1,95 médico por 1000
habitantes. Considerando que a OMS
idealiza um médico por milhar de ha-
bitantes, e que, no Japdo, o valor é de
2,06/1000, a falta claramente nio ¢é
numérica. Mas... Olhemos mais pro-
fundamente: 2,6 na regido Sudeste;
0,8 na Norte.

Em 7 de marco, o Conselho Fede-
ral de Medicina se uniu aos 27 Con-
selhos Regionais em uma tdnica nota
contrdria a essa politica brasileira: “No
pais, o problema nio estd no nimero
de médicos, mas em sua m4 distribui-
¢do, o que dificulta o acesso ao aten-
dimento e gera vazios assistenciais,
inclusive nas periferias dos centros ur-
banos”. Temos 2,6 contra 0,8.

E claro que a ma distribui¢do pode
ndo ser o unico empecilho. H4 ainda
o entrave da qualidade na formagio
desses profissionais brasileiros. De
1970 a 2011, o nimero de faculdades
de medicina cresceu em 530%, en-
quanto a popula¢io, em 104%. Sem
duvida alguma, sdo crescimentos es-
petaculares... Mas que levantam uma
simples davida: e a qualidade de en-
sino, cresceu na mesma proporgior
Ninguém ha de questionar as escolas

superiores federais, entretanto mais de
cem faculdades privadas se espalham
por todo o pais, e tantas outras estdo
na fila do MEC, esperando sinal verde
para se juntarem ao montante.

Em Goids, hi quatro faculdades
que oferecem o curso de medicina:
UFG, PUC, UniEvangélica (Ané-
polis) e FESURV (Rio Verde). Em
meados da década de 60, apenas
uma delas, a federal, existia. A par-
tir de entdo as outras foram surgin-
do, como a de Rio Verde, que abriu
sua primeira turma no comego deste
ano. Em preparagio para a abertura,
o prédio do antigo
Colégio Mega na
T-10 ja fechou para
a reforma que visa
um hospital-escola
da Faculdade Ara-
guaia, prevista para
maio. Abrir curso
de medicina virou
negocio.

E  amplamente
sabido que passar
no vestibular em
universidades particulares ¢é geral-
mente mais ficil que nas publicas. Ja
se insere um “porém” na seletividade
desse processo. Mais além, pela pré-

DIFICULTA

CLUSIVE

“No pafs, 0 PROBLEMA
NAO ESTA NO NUMERO
DE MEDICOS, MAS EM SUA
MA DISTRIBUICAO, O QUE
O ACESSO AO
ATENDIMENTO E GERA
VAZIOS ASSISTENCIAIS, IN-
NAS PERIFERIAS
DOS CENTROS URBANOS’.

pria natureza, esse tipo de institui¢do
— privada — tende a buscar algum lu-
cro. As mensalidades no Brasil estio
entre R$2000,00 e R$6000,00. Assim,
quem nio consegue passar em facul-
dade alguma ou quem nio consegue
ingressar em publica e pagar priva-
da ou fica para sempre no limbo, ou
muda de rumo, ou busca instrugio em
outros paises. Muitos jovens partem
para fazer faculdade de medicina em
vizinhos do Cone Sul por mensali-
dades em torno de R$500,00 e nio
precisarem passar pelo vestibular. E a
qualidade, onde fica?

Que esteja claro
que nio quero pi-
sar nos sonhos de
ninguém, ou fazer
qualquer tipo de jul-
gamento sobre tais
jovens. A maior fal-
ta estd na situagio, e
nio nas escolhas que
as vitimas fazem para
contorni-la. Desse
modo, a responsabi-
lidade sobre o discer-
nimento do governo aumenta. A busca
por solugdes fica cada vez mais carre-
gada enquanto nada ¢é feito. E a ordem
deve vir de cima.

il

—— i Sam

Unidade do Colégio Mega que dara espaco ao hospital-escola da FESURV em Rio Verde, o mais novo curso de medicina em Goias.

Faculdade Araguaia, na T-10.

H34 cerca de cem anos, os EUA e
o Canadd estavam em situagdo pare-
cida. Uma comissio foi montada com
Alexander Flexner no comando para
analisar, reportar e agir. Faculdades fo-
ram fechadas, outras foram abertas e a
politica passou a ser de maior inser¢io,
financiamento e acompanhamento de
perto por parte dos governos. Funcio-
nou. O Brasil precisa de um Flexner,
precisa de uma reavaliagdo. Sigamos o
exemplo.

Até que a politica original proposta
por nosso Estado, se bem conduzida,
teria suprido o problema da baixa con-
centra¢io de médicos em determina-
das regides, mas nio o da ma distribui-
¢do e certamente ndo o da qualidade
de ensino. Além de possivelmente ge-
rar concorréncia desnecessdria, criar
quadros favordveis a xenofobia e, no
geral, diminuir a dignidade da profis-
sdo. De novo, valeria a pena?

De nada adianta selar um buraco e
abrir outros virios. Fico com os con-
selhos.

Vitor Lucena (60)
DECOM - CAXXIA

UNITEPC: destino de muitos brasileiros pela
medicina na Colombia.
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ROEX

A ROEx é um espago em que o 6r-
gdo que representa nacionalmente os
Centros Académicos e estudantes de
medicina, o DENEM (Dire¢io Execu-
tiva Nacional dos Estudantes de Me-
dicina), toma algumas decisées e posi-
cionamentos que norteardo as lutas e
os embates politicos que serdo travados
durante o ano. Nesse espaco, cada Cen-
tro Académico presente tem direito a se
manifestar, expor o que tem acontecido
em seu municipio/estado e a um voto. O

Macacos, Medicina e Maysa
(ou: Diario de um aspirante a calouro)
(ou: A medicina)

Vocé estd no meio do segundo ano do
ensino médio e as coisas vio muito bem,
obrigada. Um boletim recheado de notas
boas e tolerdveis, aulas com professores
educados e pontuais, a presenga constante
de diretores dedicados e uma rotina re-
pleta de tardes e fins de semanas livres...
Tudo uma maravilha, até que naquele
inevitdvel e sombrio dia alguém lhe faz
a famosa pergunta: “E ai, vai prestar pra
qué?”. E ai que vocé percebe que seu mun-
do caiu, — desculpa ai, Maysa — por que
agora ¢ oficialmente um pré-vestibulando.
E agora, José? O terceiro ano estd ai.
Nio dd pra adiar mais. Vocé vé as datas
de vestibular sendo agendadas, vé as con-
corréncias candidatos/vaga se formando,
vé as salas de cursinho lotadas e vé sua
memoéria te deixando na mio porque

@@ Reportagem &

Centro Académico XXI de abril (CAX-
XIA) sediou, nos dias 22 a 25 de margo,
o Semindrio de Gestiao da DENEM e
a I Reunido dos C)rgﬁos Executivos da
DENEM (ROEx), Goiania 2012.

No Seminirio de Gestio da DE-
NEM foram discutidos: o planejamento
de cada uma das regionais da executiva,
de suas coordenagoes de dreas e esboga-
das as agdes em conjunto com outras en-
tidades; e as lutas e pautas que serdo de-
senvolvidas ao longo do ano para serem
debatidas em cada centro académico, em
um processo de maior conscientizagio
do estudante de medicina e de seu papel
na sociedade e na satude.

Na ROEx foram discutidos o ato
médico, a programagio do 41° Encontro
Cientifico dos Estudantes de Medicina
e outras pautas e informes como parali-
sacdes e atos publicos contra programas
governamentais locais e nacionais. Por
exemplo, o ato publico contra Programa
Nacional de Valorizagio da Ateng¢io B4-
sica, com mais de 1200 pessoas na UFC,
e a paralisagio de TODOS os alunos e
profissionais da UPE exigindo melhores
condi¢des e contra o descredenciamento
de sua maternidade como hospital escola.

Filipe Malta Dos Santos (57)
Coordenador do Centro Oeste na Denem

0@ Cronicas o

vocé jura que ¢ a primeira vez que ouve
falar em Gorbatchev ou em Carnot. En-
tdo vocé olha para o calenddrio, percebe
que o ano letivo estid sé comecando, e
pede arrego porque devia estar em um
surto psicético quando optou pelo curso
A245 da UFG: a Medicina.

S6 que ¢ tarde demais, sua mie ja
contou sua escolha para todos os seus pa-
rentes que invariavelmente insistem em
te chamar de futuro geriatra da familia.
Vocé ¢ humilhado, xingado e maltratado
e o pior: seus pais pagam, € caro, por isso.
Mas sabe que ¢ para o seu bem, afinal de
contas, “tem que ralar muito para passar
de Analfa a Doutorzinho”. Entio vocé
rala, fim de semana, feriado, dia santo e
se culpa o resto do més porque naquele
domingo vocé assistiu dois episédios de
House enquanto seu concorrente estuda-
va e o japa inventava a 42 Lei de Newton
— com o perdido do absurdismo.

por alunos da graduagio do segundo ano de
Medicina da Universidade Federal de Goiis,
o Show aborda temas politicos, sociais, eco-
ndémicos, casuais através de quadros teatrais
ironico, reflexivos e engragados.

T4 achando que é moleza? Sdo horas e ho-
ras de ensaio, de redagdo, de muito esforgo,
conciliado com o estudo da medicina (imu-
nologia, parasitologia, farmacologia, entre ou-
tras 8 disciplinas que também exigem muito
dos discentes) simplesmente para alegrar a
plateia e ter a certeza de que a satide do Show
ainda estd intacta e permanecerd assim por
bons longos anos.

Mais que um espetédculo, mais que uma tra-
di¢do, o Show é acima de tudo uma vida! Nas-
ceu em 1962, e até hoje tem sua plateia com-

Chegaram os dias. Os dias do Juizo
Final que tém como trombeta do apoca-
lipse aquele irritante carro de som no lo-
cal de prova que insiste em lembrar todas
as proibicoes e avisos do edital que vocé
decorou no dia anterior enquanto roia
os dedos pela falta de unhas. Veteranos
vendendo suas dguas minerais milagro-
sas berrando “tomou passou!” disputam
espago com as familias chorosas e com os
demais candidatos e seus mais variados
tipos de mantimentos até os detectores
de metal.

Como aconteceu vocé ainda nio sabe,
mas estava ld. Fosse em 1° ou em 88° o
importante é que era vocé naquela lista,
com RG e tudo para que sua mente per-
turbada pela noite em claro nio sugeris-
se a possibilidade de um homoénimo. E
aquilo foi lindo. Era a sentenga em letras
Arial garrafais de que valeu a pena aquele
ano ou todos aqueles anos apostados em

Discﬁssées na ROEx

SHOW DO ESQUELETO: UM ESTALAR DE SORRISOS

Gragas a Deus, certa vez, nos primor-
dios da evolugio, a genética e a embriolo-
gia resolveram nos propiciar, através de um tal
tolheto Mesoderma, com o que chamamos de
0ssos. Sustenta¢io reserva mineral, comé-
dia, critica e reflexdo, todos juntos fazem
de meros 206 ossos (isso se ndo houver

variagio anatdmica!) uma combinagio

Unica, em que a dureza dos ossos enri-
jece a beleza da alma. Falemos do Show
do Esqueleto!

Engana-se quem acha que o “tal” Show
do Esqueleto é uma coisa pacata, sem graga e
sem repercussdo brasileira. Ja sdo 51 anos su-
turando criticas e dessecando sorrisos. E o
teatro hd mais tempo em todo o Brasil (As
mina pira na longevidade!). Elaborado

posta por todos os tipos de pessoas, inclusive
por antigos Esqueletos e estudantes de Medi-
cina que ja suscitaram reflexdes e risos e que
agora ji médicos, seus médicos! Além de tudo
isso, foi tombado em 2006, pelo médico Heitor
Rosa, como patriménio cultural da Faculdade
de Medicina. Nio hd desculpas de nio partici-
par. O convite foi feito! E se vocé é do tipo que
gosta de uma festinha pés-teatro, esteja convi-
dado também pra a Festa MEDessosa!

E assim, alavanque seu Gmero, supine seu
radio e sua ulna, coloque seus carpos, meta-
carpos e falanges para funcionar, e esteja 14
para nos aplaudir! O seu riso é certo, espero
que sua presenca também.

Alvaro Sales (59)

nome de um futuro incerto. Vocé era fe-
deral. Vocé havia passado.

Pronto, feita a matricula vocé se com-
prometeu a enfrentar, calado, a rotina
Samambaia-Universitdrio. Tornou-se seu
dever sobreviver ao suco vermelho do
R.U., evitar alimentar os macacos — o que
exige de um a dois Ippons por periodo -,
ndo ter uma hérnia ao carregar seu Leh-
ninger e seu Moore no mesmo dia e, o
mais importante, ndo ter hipertermia na
sauna de anatomia. Sim, um sofrimento,
mas um sofrimento muito bom.

Bem, talvez vocé ainda esteja na luta,
talvez na fase de questionamento do sur-
to psicético, talvez na fase do cansaco e
da frustragio que te fazem constante-
mente duvidar de seu potencial. Nessas
circunstancias ai vai o recado: todos nés
passamos por isso, todos nés ja fomos fu-
turos calouros! Esperamos por vocé.

Danielly Bernardes (60)
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A PROBLEMATICA DO LABORATORIO

DE HABILIDADES (LHP)

DoTADO DE BOA ESTRUTURA FiSICA - INSTALACOES ELETRICAS APARENTEMENTE ADEQUADAS, BOA COMPARTIMENTALIZAGAO DO ESPACO,
RELATIVO ISOLAMENTO SONORO, CONDICOES DE LUMINOSIDADE, UMIDADE E TEMPERATURA SATISFATORIAS (USO DE AR CONDICIONADO) - E
EQUIPADO COM UMA MULTIPLICIDADE DE ITENS QUE VARIAM, DOS MAIS BASICOS ATE DISPOSITIVOS ALTAMENTE SOFISTICADOS, 0 LABORATORIO
DE HaBiLipADES (LHP) pA FIM PERMANECE UMA INCOGNITA, DIFICIL DE SER EXPLICADA.

ntre os equipamentos que com-

poem o arsenal pedagégico do

Laboratério € possivel encontrar:
Simulador para Canulagdo Intravenosa
Central, Simulador de Sutura, Simula-
dor de Entubag¢io, Simulador de Drena-
gem Torécica, Simulador para Exame de
Mama, Simulador para Exame de Prés-
tata, Simulador de Traumas Cranianos,
Simulador de Ausculta e Simuladores de
segmentos humanos especificos, como
Simuladores de Vias Aéreas, Torso, Co-
ragio Funcional e Sistema Circulatério.
Além destes, dois aparelhos altamente
sofisticados em forma de manequim hu-
mano, fabricados com tecnologia avanga-
da para simular o paciente real, equipados
para apresentar grande variedade de ma-
nifestagdes clinicas, simulando casos cli-

F = \ r

nicos especificos pré-programados e que
estdo habilitados para responder positiva
e negativamente aos procedimentos exe-
cutados pelos alunos, também compdem
a estrutura do laboratério. Tudo muitis-
simo interessante e de grande potencial.
Atualmente sob a coordenagio do
Prof. Claudemiro Quireze Junior, o La-
boratério de Habilidades Praticas (LHP)
conta ainda com dois técnicos habilitados
e que estdo de prontiddo nos dois turnos
(matutino e vespertino). Ndo somente
isso: muitos professores ja foram devida-
mente apresentados ao Laboratério e até
receberam “algum treinamento” por par-
te do LHP para sua utilizagdo nas aulas.
Tendo em vista tantos pontos positivos,
por que ¢é entdo que o LHP continua tio
subutilizado dentro da Faculdade?

Depois de um longo tempo na procura
dessas respostas através do CAXXIA, tan-
to com a Dire¢do e Coordenagio da Fa-
culdade, bem como com a Coordenagio
do Laboratério e com alguns professores,
uma variedade de empecilhos foram le-
vantados. Alguns plausiveis, outros...

O primeiro deles diz respeito a infra-
estrutura. Isso mesmo. Permanecem re-
clamagoes por parte de alguns de que o
LHP, que conta com tantos equipamen-
tos modernos, ainda padeceria da falta de
materiais basicos, tais como algodao, am-
bus, cinulas, gazes, seringas, esfigmoma-
noémetros, bem como de pequenas partes
dos equipamentos que comprometeriam
sua fun¢do como um todo, tais como mo-
nitores multiparamétricos e caixa ampli-
ficadora para o Simulador de Auscultas.

Em segundo lugar, o CAXXIA foi in-
formado de que, na verdade, o treinamen-
to oferecido a alguns professores teria
sido nada mais que uma mera apresenta-
¢do superficial de equipamentos, e que o
conhecimento real do funcionamento do
laboratério ainda seria muito incipiente
por parte docente. Ha necessidade de
aprofundamento da capacitagio, uma vez
que a utilizagdo inadequada poderia cur-
sar com danos permanentes ao Labora-
tério e, dessa forma, estaria indiretamen-
te intimidando os professores a utilizi-lo
com mais cautela, particularmente pela
problemitica da responsabilidade civil
dos professores quanto a possiveis danos
aos equipamentos. Ademais, a manuten-
¢do do patriménio fisico e a formagio
continuada dos recursos humanos, parte
importante do Laboratério, ndo estariam
sendo oferecidas pela Universidade.

Em terceiro lugar e ji partindo
mais especificamente dos professores,
a justificativa de alguns destes para a
subutilizagio do LHP ¢é o completo
desconhecimento do Laboratério: seu
funcionamento, hordrio e disponibili-
dade de utilizag¢do, bem como da falta
de articulagdo das disciplinas e depar-
tamentos para essa iniciativa. Perma-
nece o LHP como esse grande elefante
lindo e branco, quase como uma pega
de museu: a ser observada, contempla-
da, porém pouco operacionalizada de
forma efetiva.

Diante do que foi supra-exposto,
permaneceriam ainda as seguintes per-
guntas: até onde todas essas reclama-
¢oes explicariam de fato a subutilizagdo
do LHP? Dar-se-ia o caso de que todas
essas reclamacdes fossem realmente ver-
dadeiras, mas outros motivos (nio ditos,
porém mais contundentes) explicariam
melhor a problemitica do Laboratério?

Nio seria que todas essas afirma-
¢oes tenham sua parcela de verdade,
mas o grande problema envolvendo o
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AS OBRAS NAFACULDADEDE MEDICINADA UFG

FuNDADA EM ABRIL DE 1960, A FACULDADE DE MEDICINA DA UFG TEVE AO LONGO DE SUA HISTORIA UM COMPROMETIMENTO COM A COMU-
NIDADE. PARA MELHOR FORMAR SEUS ESTUDANTES SEMPRE SE FEZ NECESSARIO UMA BOA ESTRUTURA FisicA. HOJE, cOM DIVERSAS AREAS DE
TREINAMENTO E VINCULADA A VARIOS INSTITUTOS, CONSEGUIU AMPLIAR E APERFEICOAR SUAS ATIVIDADES COM RELAGCAO AO ENSINO. AINDA
HA, ENTRETANTO, MUITO QUE SE PRECISA FAZER QUANTO A SEDE PRINCIPAL NO SETOR UNIVERSITARIO, QUE ESTE ANO ENTRARA EM OBRA.

diretor Dr. Vardeli Alves de

Moraes disponibilizou seu tem-

po no dia 23 de margo para
responder algumas perguntas sobre a fu-
tura reforma na Faculdade de Medicina.
Logo que fui marcar um horirio, a coor-
denadora administrativa Izildinha Alves
da Silva Jorge corrigiu o termo reforma,
informando que a obra serd uma cons-
trucdo, fato confirmado pelo diretor, ao
explicar as mudancas que a sede da nossa
faculdade sofrerd. Ele falou também so-
bre o tempo da obra, seus desafios e os
beneficios que trard. Leia a seguir a en-
trevista completa:

DECOM: Conversando com alguns
veteranos pude perceber que ja existe hd
algum tempo uma conversa sobre essa
reforma. O projeto é realmente antigo?
E o que possibilitou a sua realizagdo
agorar?

Dr. Vardeli: Ele ¢ um projeto antigo,
o projeto original da Faculdade de Me-
dicina sdo quatro andares. Porém sempre
esbarra no aspecto financeiro, porque vocé
faz o projeto, mas nio tem verbas espe-
cificas para concluir. Entdo o térreo foi
construido com o que ji estava previsto
em termos de dinheiro. E o primeiro pavi-
mento, que € apenas o que serd construido
agora, foi conseguido gragas a um dinhei-
ro de emenda de deputados federais.

DECOM: De quanto foi essa verba
para a construgdo do primeiro pavimento?

Dr. Vardeli: O orcamento exato eu
ndo tenho aqui, porque isso foi um pro-

Atual estrutura da Faculdade de Medicina da UFG

cesso de licitagdo. Por informagées do
reitor, teria saido em torno de um milhio
€ meio.

DECOM: Ji se sabe ao certo da data
de inicio das obras?

Dr. Vardeli: A licitagio jd estd pron-
ta, a obra nio comegou ainda porque vai
ter que retirar todo esse telhado, entdo
no periodo chuvoso seria um desastre. O
que nds temos de instru¢io do CEGEF
(Centro de Gestio de Espago Fisico),
que controla todas essas construcoes da
universidade, é que vamos precisar dimi-
nuir um pouco de atividade porque vai
ter muito barulho. Mas nio tem nada
definido, nenhum documento dizendo
assim: olha, amanha a gente comeca. Por
que estd sempre com essa histéria, a gen-
te pensa que a chuva acabou, ai ontem
(22/03) quase inundou Goiania.

DECOM: E a duragio dessa obra,
tem alguma previsio?

Dr. Vardeli: Também nido ¢ algo muito
previsivel, s6 ao longo da obra que seria
definido. Mas eles vio ter que pelo menos
cobrir o primeiro andar antes do periodo
da chuva comecar de novo. Entdo imagi-
no que pelo inicio do segundo semestre
isso vai estar pelo menos coberto.

DECOM: As aulas que ficam aqui
(na FM) serdo remanejadas por causa do
barulho? Como isso vai ficar?

Dr. Vardeli: Nés estamos aguardando
para ver o que vai acontecer em termos
de barulho, porque talvez seja suportivel.
Noés nio estamos querendo retirar to-

Aulainaugural da Faculdade de Medicina UFG, em 24
de abril de 1960

das as aulas daqui, nés s6 vamos retirar
aquelas que realmente nio tiverem mais
jeito. E igual uma reforma na sua casa,
est4 reformando, reformando, ai um dia
o pedreiro chega e fala: olha, o senhor
agora vai ter que mudar de quarto. Estou
nessa expectativa ainda porque eles nio
vao mexer aqui embaixo.

DECOM: Entio nada vai mudar no
térreo?

Dr. Vardeli: Nio, s6 vamos trabalhar
do telhado para cima. Entdo, eu vou ne-
gociar quando eles chegarem para que
eles fagam um andaime, ou uma porta
de entrada para a constru¢io de um dos
lados, para que nés possamos conviver s6
com o barulho.

DECOM: E nesse primeiro pavi-
mento, o que serd construido? (Nessa
hora, o diretor abriu sua gaveta e me
mostrou a planta do primeiro andar, ex-
plicando seus planos e os motivos para
aquela organizagio).

Dr. Vardeli: A ideia aqui seria fazer
a continua¢io do laboratério de habili-
dades, ou mudar ele para cima, porque
vocé vé que ele é bem maior. Tem as sa-
las de aula, uma para 119, uma para 129
alunos, entdo sdo salas grandes, porque a
gente tem muita deficiéncia nisso. Aqui
as salas de aula sdo pequenas, para 60 e
50 alunos. Estou colocando uma sala de
defesa de tese, porque a pds-graduagio
ocupa muito espago nosso das aulas. A
ideia final, para o restante do andar, é
levar os departamentos para li. Porque

das obras

os departamentos sio todos espalhados
pela faculdade, entdo seria uma salinha
para cada chefe de departamento e al-
gumas pequenas salas de reunides dos
departamentos. Duas salas de videocon-
feréncia, uma sala de aula de telemedi-
cina, ambas para o ensino a distincia.
Mas tudo isso poderd mudar depois. Eu
estou querendo priorizar, na verdade, as
salas de aula, porque a gente observa que
ja estd ficando apertado, pela quantida-
de de atividades, principalmente de pés.
Pelo menos as quatro salas de aula jd es-
tdo garantidas.

DECOM: Bom, acredito que isso é
tudo, muito obrigada, o senhor tem algu-
ma consideragio final, algo a acrescentar?

Dr. Vardeli: O que estamos torcendo
evidentemente ¢ que termine a constru-
¢do do prédio como um todo e do HC,
porque dentro dos outros andares previs-
tos, acho que o quarto, existe um projeto
em que hd uma comunica¢io da Facul-
dade de Medicina com o prédio do HC.
Isso vai ser muito bom quando terminar.
Vamos torcer para que até 14 a enge-
nharia ache uma maneira de tumultuar
menos porque nds vamos ter dificuldade
para tirar aulas daqui, o Centro de Au-
las D est4 lotado, temos reservas de salas
14, mas mesmo assim vai ser complicado.
Vocés, os alunos, vao ser os que mais vao
sofrer, ter que se adaptar um pouco com
isso, mas vai ser bom.

Luiza Thomaz (60)

Chuvas em Goiania: A principal razdo pela demora no inicio
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amsaiasio  AS INTERMINAVEIS OBRAS DO
HOSPITAL DAS CLINICAS DA UFG

MaA1s DE TRES ANOS JA SE PASSARAM DESDE O INfCIO DAS OBRAS DO NOVO PREDIO DO HospiTAL pAs CLiNI-
cAS DA UNIVERSIDADE FEDERAL DE (GOIAS E MUITO TRABALHO AINDA £ NECESSARIO PARA O TERMINO DA
CONSTRUGAO. O PRAZO DE 90O DIAS PROGRAMADO PELO (GOVERNO FEDERAL PARA O TERMINO DAS OBRAS
SE ESTENDEU DEVIDO A INUMEROS PROBLEMAS ENVOLVENDO DESDE ADAPTACOES DO PROJETO ORIGINAL A
LICITACOES DE EMPRESAS. O NOVO PREDIO POSSUIRA VINTE ANDARES, DENTRE ELES DOIS SUBSOLOS PARA
ESTACIONAMENTO E DOIS ANDARES TECNICOS, TOTALIZANDO UMA AREA DE 44.524,42 M>.

O Departamento de Politicas
Estudantis e Sociais (DEPES) do
CAXXIA convida vocé a participar
da campanha “CAXXIA Solidario”.
O foco da campanha é mobilizar a
comunidade académica para a situa-
¢do dos nossos pacientes no Hospi-
tal das Clinicas e arrecadar materiais
de higiene pessoal, tais como: pasta
e escova de dente, sabonete, deso-
dorante, fraldas geridtricas, xampu,
condicionador e etc. Como sio itens
pessoais, o hospital ndo os fornece e
muitos pacientes ndo tem condicdes
de adquiri-los. A falta desses mate-
riais acarreta além de agravantes na
satide, um enorme desconforto na
rotina de pessoas que as vezes pre-
cisam ficar internadas durante um
longo periodo. Caixas de coleta se-
rdo colocadas nas faculdades de me-
dicina, enfermagem e odontologia.
Os locais exatos serdo informados
posteriormente. Doagdes em di-
nheiro também serdo aceitas. Mais
informagoes:

Fernanda Melchior: 8127-3537
Ronaldo Moura: 8292-1291
Izabela Maciel: 9193-8951

Departamento de Politicas Estu-
dantis e Sociais - Centro Académico
XXl de Abril (CAXXIA)

om o funcionamento do novo
hospital, estima-se que o nud-
mero de internagdes € o nimero
de cirurgias realizados mensalmente no
hospital duplicard e quadruplicard, res-
pectivamente. Isso serd possivel, pois o
numero de leitos do Hospital das Clini-
cas passard de 300 para 600 e o nimero
de salas cirtrgicas passard de 11 para 41,
tornando-se o maior hospital da Regido
Centro-Oeste, além de referéncia na
América Latina. O ntimero de consultas
também poderd aumentar, pois com a re-
forma do velho bloco do hospital, surgira
grande espaco para a constru¢do de no-
vos ambulatérios.
Em entrevista realizada no dia 26
de marc¢o de 2012, Dr. José Garcia, Di-
retor Geral do Hospital das Clinicas da
UFG, aponta a situagdo atual das obras
do novo hospital. De acordo com o di-
retor, adaptagdes estdo sendo realizadas
nas primeiras onze lajes ja construidas,
que totalizam uma 4rea de 26.004,79 m>.

A construgdo das outras nove lajes que
constam no projeto ainda nio foi iniciada
por problemas de licitagdo. Dr. José Gar-
cia afirma que trés tentativas de licitagdo
foram realizadas nos meses de janeiro,
fevereiro e margo deste ano para a con-
tratagdo da empresa que serd responsivel
por esta etapa do projeto, entretanto, por
problemas nos editais, nenhuma das lici-
tacoes foi concretizada.

O diretor acredita que a construgio
do novo hospital terminard no fim de
2013 ou inicio de 2014 e que, de acordo
com o reitor Edward Madureira Brasil, o
prazo maximo para o término das obras
¢ o fim de 2014. Os gastos até o momen-
to somaram mais de 11 milhdes de reais,
mas estima-se que 50 milhdes de reais
ainda serdo necessdrios para a conclu-
sdo do hospital. De acordo com Dr. José
Garcia, o novo prédio do hospital das cli-
nicas receberd em torno de 60 milhoes
de reais em equipamentos médicos apds
o término das obras. Serdo gastos, des-

sa maneira, em torno de 120 milhoes de
reais desde a construgdo até o funciona-
mento do novo hospital.

Ao ser abordado sobre um possivel
espago do Centro Académico XXI de
Abril (CAXXIA) no Hospital das Cli-
nicas da UFG, o diretor afirmou que
parte do Centro de Convivéncia que serd
construido poderia ser cedido ao CAX-
XTA. Além disso, ele também comentou
o boato sobre a demoli¢do do espago ji
utilizado pelo centro académico ao lado
do prédio de Neurociéncias (antiga Fa-
culdade de Medicina) para a construgio
de um Laboratério de Chagas. Ele disse
que qualquer obra envolvendo este espa-
¢o devera ter o consentimento do préprio
CAXXIA e da Faculdade de Medicina
da UFG. Nio haver4, dessa maneira, ne-
nhuma demoli¢do envolvendo o espago
em questdo sem que isso seja decidido
pela diretoria do centro académico.

Thalles Braga (59)

Bloco antigo do Hospital das Clinicas da UFG

Novo prédio do Hospital das Clinicas da UFG em construcao
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LHP seria um pouco mais basico? Algo
como talvez... uma questdo de CULTU-
RA interna da Universidade? Nao seria
o plano de fundo de todas essas janelas
abertas uma questio de comodidade e
de INDISPONIBILIDADE de sair da
zona de conforto por parte de algumas
pessoas? Serd mesmo que tudo isso (des-
conhecimento, desarticula¢io, falta de
infraestrutura, falta de capacita¢io) nio
tem servido para acobertar uma atitude
mais ficil e conveniente de deixar as coi-
sas seguir como sempre seguiram?

Analisando alguns desses argumen-
tos: Por exemplo, ndo hd realmente co-
nhecimento do Laboratério por parte
dos professores? Se hd, por que entdo hi
tio pouca utilizagdo dele nas aulas? Se
nio hid conhecimento do Laboratério,
entdo por que ndo? Se ndo hd integra-
¢do ou se hd de forma incipiente, quem
deveria articular os professores para uma
utilizagdo mais inteligente do Labora-
tério? Seriam os alunos os responséveis
por efetuar essa atitude? Ou os profes-
sores responsdveis das disciplinas? Ou os
chefes de departamento? Ou a Coorde-
na¢io? Ainda este: A ALGUMA falta
de materiais (que nio é noticia nova nio
s6 para a Universidade bem como para
nenhum outro servigo publico!), justifica
mesmo a tio pouca operacionaliza¢do do
Laboratério? Comprometeria de fato e a
esse ponto a utilizagio do LHP? E sendo
essa falta de material assim grave, o que é
entdo que poderia ser feito? Vamos ago-
ra apenas convenientemente estacionar e
assistir a deterioragio dos equipamentos,
observando a agio tnica do tempo sobre
os poucos materiais e simuladores como
se fossem pegas de exposi¢do?

Bem, o objetivo deste texto ndo é,
como muitos as vezes tem criticado,
despertar um “sentimento” a respeito do
grande beneficio que seria a utilizagdo
dos simuladores para nés alunos. Mui-
tos tém criticado a postura de membros
do CAXXIA, argumentando que hd da
nossa parte uma postura roméntica ou
idealista, acreditando nés nos superpo-
deres da tecnologia de ponta dentro da
educacdo médica e que permaneceria da
nossa parte a proposta de substituicdo
ou de diminui¢io da importincia da
relagio  professor-estudante-paciente-
-comunidade como estratégia de apren-
dizagem em favor de uma educagio mé-
dica tecnicista. Essa é uma critica que
aparentemente se veste até de muito
inteligente contra as nossas demandas,

mas que é, AFIRMO, completamente
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enfatuada em relagio ao que original-
mente defendemos. Ha clara conscién-
cia por parte dos alunos que a utilizagio
de simuladores é um recurso limitado
e que nunca substituird o aprendizado
pessoal, humano, centrado nas pessoas
agentes do processo: estudante, profes-

sor, paciente, coletividade em que este
estd inserido. Sinceramente, essa critica
¢ tola e infundada, porque nunca luta-
mos pela melhor utilizagdo do LHP sob
esse fundamento ou perspectiva. Mas
. « . » o
aproveitando a “deixa” da critica que
nos tem sido feita, gostaria de pontuar

Um dos manequins simuladores do Laboratério de Habilidades

| CONCURSO E AMOSTRA DE
MEDICINA & FOTOGRAFIA

30/09/12 de forma gratuita.

Os trabalhos selecionados serdo di-

que talvez até mesmo criticas como essa
reflitam novamente a atitude CON-
FORTAVEL com que as coisas sio ge-
ralmente sdo tratadas dentro da Univer-
sidade, sempre servindo a postura ficil
de culpar as estruturas e institui¢des,
mas que posturas que simultaneamente
significam “melhor deixarmos as coisas
como estdo’.

Sinceramente, espero que aqueles que
tém criticado a luta por melhor utilizagdo
do LHP saiam da critica trivial das difi-
culdades de infra-estrutura e de tratar os
empenhados pela mudanga ou melhora
como “idealistas” ou “tecnicistas”. Nio se
trata disso. Que os investimentos ja reali-
zados na Faculdade sejam melhor e ade-
quadamente utilizados, ndo numa super
énfase de dreas ou programas especificos,
mas na constru¢io de uma Faculdade in-
serida e comprometida com o perfil do

novo profissional médico.
Thiago Abreu (58)

Universidade Federal de Goias
Faculdade de Medicina
Centro Académico XXI de Abril

O I Concurso e Amostra de Medi-
cina & Fotografia da FMUFG, com o
tema “IMPRESSOES: A MEDICINA
PELOS SEUS PROPRIOS OLHOS” ¢
destinado a participagdo de académicos
e professores/médicos da Faculdade de
Medicina/UFG que tenham a fotografia
como hobby. A inscri¢do para o concur-

so e envio de fotos serdo realizados até

vulgados a partir do més de maio, nos
corredores da Faculdade de Medicina
da UFG, constituindo a I Amostra de
Medicina e Fotografia da FMUFG. As
melhores fotos serdo premiadas durante
a Semana Cultural 2012 e os autores das
melhores fotografias serdo contemplados
com o PREMIO MEDICINA & FO-
TOGRAFIA (Premiagio e Certificado).
Maiores informagdes pelo edital, dispo-

nivel no mural do CAXXTA.
Departamento Cultural e de Eventos
(DECULT - CAXXIA)
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OESTUDANTEDEMEDICINATEMQUE DEBATE SOBRE O ATO MEDICO
SERAFAVORDOATO MEDICO?

O PROJETO DE LEI QUE REGULAMENTA O ATo MEDICO CONTINUA NA PAUTA DE DISCUSSOES DOS PROFISSIONAIS LIGADOS A AREA DA SAUDE E

DA SOCIEDADE EM GERAL. DEPOIS DE SER APROVADO COM MODIFICA(}@ES NA CoMmissAO DE CONSTITUI(}AO EJUSTI(;A DO SENADO, NO FIM DE

2011, 0 PROJETO AGUARDA VOTACAO NA COMISSAO DE ASSUNTOS SOCIATS.

discurso de regulamentagoes

da profissio ¢ muito atrativo

para os respectivos trabalhado-
res das mais diversas dreas. Regulamen-
tar uma profissio ¢ criar normas que
determinem suas fung¢des e atribui¢des.
Na prépria justificativa para a regula-
mentagio, o CFM admite que essa se
justifica pelo surgimento de outras dreas
da saide que avangam sobre o campo
de atuagio médica e que, por isso, tém
precarizado a saide e o atendimento a
populagio.

“CONSIDERANDO que o cam-
po de trabalho médico se tornou muito
concorrido por agentes de outras profis-
soes e que os limites interprofissionais
entre essas categorias profissionais nem
sempre estdo bem definidos; CONSI-
DERANDO que quando do inicio da
vigéncia da Lei n° 3.268/57 existiam
praticamente sé cinco profissdes que
compartilhavam o campo e o mercado
dos servicos de satude, quais sejam, a
Medicina, a Veterinaria, a Odontologia,
a Farmidcia e a Enfermagem, e que os
limites entre essas carreiras profissionais
estavam ajustados milenarmente em

A REGULAMENTAGAD
DA MEDICINA

quase todos os casos; CONSIDERAN-
DO que agora, diferentemente, a drea
da satde e da doenca estd pletorada de
agentes profissionais sem que haja cla-
ra defini¢io dos limites dos seus cam-
pos de trabalho, CONSIDERANDO
a necessidade de
haver uma melhor
defini¢do das ativi-
dades profissionais
tipicas e privativas
de cada categoria
profissional, dos li-
mites de cada uma,
das relagdes entre
as atividades limi-
trofes e das relagdes
de cada uma delas
com a Medicina,
por ser, de todas,
a mais antiga e a
de campo mais amplo de atuagio, vez
que interage com todas as outras [...]"
(CONSELHO FEDERAL DE ME-
DICINA, 2001)

H4 uma inversio de responsabilida-
des e de foco na discussio do ato médi-
co. A inversio de responsabilidade se dd
na medida em que nio é
a falta de regulamenta-
¢do que prejudica a sai-
de da populagio e nio
serd a regulamentagio
que protegerd a popula-
¢do contra falsos médi-
cos.Ja a inversido de foco
pode ser verificada no
ambito de que, ao invés
de lutar por melhores
condi¢des de trabalho,
de condigdes de servi-
¢o do médico e melho-
ria de atendimento na
saude, estabelecem-se
conflitos entre médicos
e outros profissionais
de satide, em fungio da

“NA PROPOSTA DO ATO ME-
DICO MEDIANTE O PRETEXTO
DE MELHORAR A PROFISSAO
MEDICA E PROTEGER A POPU-
LACAO, NAO ENCONTRAMOS
UM SO PARAGRAFO QUE TRA-
TE DE QUESTOES COMO SALA-
RIO, JORNADA DE TRABALHO
E CONDICOES DE TRABALHO,
OU MESMO DE ATENDIMENTO
MULTIPROFISSIONAL’.

disputa por quem exercerd determinada
tungdo. Com tal medida o CFM acaba
por afastar o médico dos outros profis-
sionais de sadde.

Na proposta do ato médico median-
te o pretexto de melhorar a profissio
médica e proteger a
populagdo, nio en-
contramos um s6
pardgrafo que trate
de questées como
saldrio, jornada de
trabalho e condigdes
de trabalho, ou mes-
mo de atendimento
multiprofissional.
Nio existe a compre-
ensdo da importin-
cia da participagio
dos demais profis-
sionais no processo
da promogdo a reabilitagio da saude.
Um projeto de regulamentagdo das pro-
fissdes de satde poderia sim proteger a
populagio, caso fosse feito em conjunto
com as outras dreas de saide em um es-
paco amplo, e nio feito da forma como
foi elaborado, sem consulta e com uma
tentativa desesperada de aprovag¢do no
Congresso Nacional.

A existéncia do ato médi-
co ¢ necessdria a partir do
momento que se faga uma
regulamentagdo conjun-
ta com as outras 4reas
de atuagio na
de. Os termos usados
pelo médico sanita-
rista Emerson Merhy
podem exemplificar o
que deveria estar sen-
do discutido no ambito
da regulamentagdo. Se-
gundo Merhy, hd nuicleos
de saber, que sdo atividades
exclusivas de cada profissio e
campos de saber, que sio ativida-

sad-

des compartilhadas e que permitem a
perspectiva multiprofissional e abrange
as possiveis intervengdes dos profissio-
nais. Sdo esses campos e nucleos que
deveriam estar sendo debatidos, discu-
tindo a superposigdo em determinados
momentos e visando sempre o melhor
atendimento da populagio e nio uma
reserva de mercado definindo quem
pode e quem nio pode exercer um DI-
REITO médico, apresentando um pro-
jeto pronto e ji definido.

O que esse ato representa diante de
um falso discurso de que a medicina ne-
cessita uma regulamentagdo ¢ a criagio
de uma reserva de mercado. O CFM e a
categoria médica comprovam mais uma
vez a dificuldade de debater e atuar de
modo multiprofissional. Os conselhos
regionais de medicina se ausentam de
debates sobre a satide nos mais diversos
conselhos e féruns regionais de saude en-
fraquecendo a luta pela defesa do SUS e
de melhores condi¢des de satude.

A saide precisa de profissdes melhor
valorizadas, mas em conjunto.

Filipe Malta dos Santos
Turma 57

No DIA 21 DE MARGO DE 2012, OCORREU O | F6rUM DE DEBATE: O ATO MEDICO EM UMA VISAO MULTIPROFISSIONAL “E HORA DE OUVIR 08
DOIS LADOS”, PROMOVIDO PELO DEPARTAMENTO DE PoLiTicas EstupanTis E Sociais bo CAXXIA. APESAR DOS IMPREVISTOS E CANCELA-

MENTOS DE ULTIMA HORA POR PARTE DE REPRESENTANTES DA FARMACIA, FISIOTERAPIA E PSICOLOGIA, ALEM DA EXALTACAO PASSIONAL POR
PARTE DOS REPRESENTANTES DA MEDICINA, O DEBATE QUE SE INICIOU AS 19 HORAS E TERMINOU AS 22 HORAS FOI O FOCO DA ATENGAO DE CER-
CA DE 200 ALUNOS E PROFESSORES DAS MAIS DIVERSAS AREAS DE SAUDE DA UFG, UEG, UniEvancELica, PUC, UNIVERSO, DENTRE OUTRAS.

o final do debate, foi aberta a pa-

lavra ao publico que manifestou

opinides a respeito dos tépicos
propostos sob o olhar e orientag¢io dos di-
versos campos profissionais ali represen-
tados. Acreditamos ser o espago de dis-
cussdo uma ferramenta imprescindivel na
formulagdo das politicas estudantis uma
vez que fornece subsidios & participagio
estudantil nos diversos temas relevantes,
quer seja na sociedade que estd inserido
quer seja na comunidade académica.

O objetivo do debate era trazer para as
comunidades académicas e sociais como
a Lei do Ato Médico se refletird no dia a
dia dos futuros médicos e dos outros pro-
fissionais das dreas da saude, assim como
mostrar 4 sociedade o que significa o Ato
Meédico. O que é dever privativo de cada
area? O que as dreas correlatas da satde
tém a dizer? Como se refletird sobre o
cidadio, economicamente e socialmen-
te, as novas diretrizes? E o quesito pro-
mogio da saide e multidisciplinaridade,
como ficard? Sdo questdes que o debate
em seu projeto inicial pretendia abordar.
Sem nenhuma duvida, as Gnicas pergun-

tas verdadeiras e imparcialmente respon-
didas foram o que é o projeto de lei, quais
os significados de todas as votagdes que
ocorrem e o que foi mudando através do
tempo. Nao havia ambic¢do por parte do
departamento que em um dnico encontro
conseguissemos responder perguntas que
se desenrolam ao longo de 10 anos sem
resposta. O que queriamos, e estamos em
passos lentos conseguindo, ¢ mostrar que
nds nio estamos fechados a discussio, e
que de maneira diferente do que possam
imaginar, nés nio desejamos fazer disso
uma disputa. Como muito bem citaram
nosso moderador discente e o coordena-
dor do CAXXIA, nosso intuito verdadei-
ro ao promover o debate era comecar a
ouvir o outro lado (e sem duvida ainda
ha muito a ouvir). Mostrar que nés po-
demos ser, caso quisermos e fizermos por
onde, uma geragdo com lutas e aspira¢oes
diferentes desta que nos representou com
uma visdo profissional agressiva em cer-
tos momentos ou infelizmente no caso
das outras dreas da saide que faltaram ao
debate. Pois antes de nos focar nas gran-
des diferengas, que sem duavida existem,

Dr. Marcelo Caixeta palestrando sobre o Ato Médico

do SUS, na reforma sanitiria brasileira,
devemos lutar para que essa saide por

nés promovida seja de qualidade.
Depto de Politicas Estudantis e Sociais
(DEPES - CAXXIA)

devemos nos lembrar de que no fim das
contas nosso objetivo é (ou pelo menos
deveria ser) o mesmo: a sadde, acima de
qualquer status, acima de qualquer ego. E
juntos como jd estivemos na idealizag¢do

Estudantes no debate do Ato Médico

Debate sobre o Ato Médico



