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A Universidade Estadual de Campinas
teve seu inicio marcado pela instala¢do da
Faculdade de Ciéncias Médicas (FCM)
com a aula inaugural em 20 maio de 1963.
Em 1966, uma Comissdo, coordenada
pelo professor Zeferino Vaz, integrada
pelos professores Paulo Romeu e Antonio
Augusto de Almeida, organizou o
concurso para provimento do cargo de
professor de Neurologia.

Inscreveram-se no Cconcurso os
docentes da Universidade de S3o Paulo,
Oswaldo Freitas Juliio e José Antonio
Levy. A banca examinadora pronunciou-se
pelo primeiro nome. Oswaldo Freitas
Juliao, livre-docente da Clinica
Neurologica da Faculdade de Medicina da
Universidade de Sao Paulo (USP), desde
1945, com estagios nos EUA e Europa,
inaugurou o Departamento de Neurologia
(DN), em marco de 1966, com a aula
“Etiologias das doencas neurolégicas”.

Julido, neurologista por exceléncia,
deixou o tradicional universo uspiano para
ser pioneiro, entre outros, na FCM e
Universidade nascentes, com todas as
dificuldades e vicissitudes desta condicao.

Na publicac¢do In memoriam, de 1973,
J. C. Ribas o descreveu “cordial e
benevolente, modesto e discreto”... “com
pequenos olhos cintilantes e perspicazes,
os gestos comedidos e exatos, a atitude
receptiva e, a0 mesmo tempo, hermética,
parecia estar realizando um exame
neurolégico”. O quanto o professor era
consciente de sua condicio de “boa
semente” e o quanto acreditava na “terra
fértil da Unicamp”, podemos apenas
conjeturar. Entretanto, a julgar pelos
frutos do Departamento, ao longo dos 40
anos, sua perspicacia foi comprovada.

Funcionéarios, médicos colaboradores
voluntarios, novos docentes e alunos
contribuiram para essa continuidade. Uns
chegaram e ficaram, outros partiram ap6s
breve estada, alguns dedicaram muito de
suas vidas; todos deixaram marcas e

fizeram a histéria do Departamento.

Com trés disciplinas consolidadas,
Neurologia (inicio 1966), Neurocirurgia
(inicio 1969), Neurologia Infantil (inicio
1977), 0o DN tem recebido, reiteradamente,
boa qualifica¢io por parte dos alunos. Os
cursos de Residéncia Médica,
Aprimoramento e Especializacdo tém
qualificado profissionais de excelente
nivel, atuando no servico publico e
privado.

A Pés-graduagdo em Neurologia, com
alto nivel de desempenho, recomendado
pela Coordenacio de Aperfeicoamento de
Pessoal de Nivel Superior (Capes),
conceito 5, tem contribuido para
qualificacio de docentes internos e
externos a Unicamp, em harmonia com
metas de difusao, reproducdo e geragao de
conhecimentos, decisivas no resgate da
cidadania nacional e no posicionamento
global do pais.

Os indices de produtividade académica
do DN foram crescentes ao longo das
quatro décadas, no esforco individual e
coletivo de seus varios docentes (ativos e
aposentados), médicos contratados, pos-
graduandos, residentes, estagidrios,
alunos de aprimoramento e
especializacdo, bolsistas de inicia¢do
cientifica e pés-doutorado.

O Departamento de Neurologia
comemora, em 20006, seus 40 anos. E um
desafio e, também, um convite aos ex-
alunos, aos discentes, aos membros
docentes e a seus jovens colaboradores
para construirem e perseverarem com
entusiasmo e responsabilidade na
competéncia da Neurologia da FCM da
Unicamp.

Profa. Dra. Anamarli Nucci

Profa. Dra. Sylvia Ciasca

Profa. Dra. Vanda G Gongalves
Comissdo de Comemoragdo dos 40 anos
DEPARTAMENTO DE NEUROLOGIA, FCM, UNICAMP
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Que as doencgas do sistema
cardiovascular s3o, ao lado do cancer, as
grandes causadoras de morbidade e de
morte na populacdo geral é fato
amplamente reconhecido. Da mesma
forma, a hipertensao arterial e as doengas
isquémicas do coracio e, em aspecto mais
amplo, as complica¢des sistémicas da
aterosclerose sdo reconhecidas como as
principais causas da grande morbi-
mortalidade das doencas
cardiovasculares. No entanto, poucos
conhecem o fato de que uma das doencas
do sistema cardiovascular mais
freqiientes atualmente, com potencial
para aumentar sua participa¢do relativa
nos tempos vindouros, é a estenose
adrtica degenerativa.

A estenose da valvula aédrtica
degenerativa é uma condicdo tipica do
envelhecimento. Estima-se que a
estenose valvular adrtica degenerativa
afete, aproximadamente, 3% da
populagio com mais de 775 anos e 9% das
pessoas com mais de 85 anos de idade.
Trata-se da terceira doenca
cardiovascular mais prevalente nos EUA.
Por outro lado, a esclerose adrtica,
considerada como lesdo precursora e,
portanto, sem repercussao
hemodinimica, atinge cerca de 26% dos
individuos com mais de 65 anos de idade
e perto de 40% daqueles com mais de 8o
anosdeidade.

Individuos portadores de estenose
adrtica degenerativa sintomaticos, nao
tratados, apresentam mortalidade
proxima de 100% em cinco anos. Por
outro lado, o tinico tratamento possivel, o
cirtirgico, pode ser indicado em niimero
relativamente pequeno de pacientes, ja
que, além de idosos, estes pacientes
apresentam, com freqiiéncia, co-
morbidades que limitam a indicacdo de
intervencdo ciruirgica.

Mecanismos etiopatogénicos comuns
unem a estenose adrtica degenerativa ea
aterosclerose. De fato, a incidéncia de
doenca aterosclerética nas corondrias e
nas grandes artérias em pacientes com
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estenose a6rtica degenerativa ¢ alta. Fatores
derisco como aidade, o género masculino, a
hipertensdo arterial sistémica, a
dislipidemia, o diabetes mellitus, a
obesidade, o tabagismo e a insuficiéncia
renal crénica s3o comuns as duas
condig¢des. Disfuncdo endotelial, deposi¢io
de lipides e processos inflamatoérios
cronicos local e sistémico e estresse
oxidativo estio entre os mecanismos
relevantes paraainstala¢do do processo.

E interessante notar que evidéncias
clinicas e experimentais indicam a
influéncia benéfica de estatinas na evolucio
da lesdo nos portadores de estenose aoértica
degenerativa. De maneira geral, isto indica
que o controle dos fatores de risco e também
o tratamento das dislipidemias pode
retardar o desenvolvimento da estenose
adrtica degenerativa.

Um aspecto importante da estenose
aortica degenerativa é seu diagnostico
relativamente simples. A presenca de sopro
ejetivo com origem na valvula adrtica,
irradiado para as cardtidas, em pacientes
idosos, deve alertar o médico para a
necessidade de investigacao detalhada das
caracteristicas anatomicas e funcionais da
valvula aértica. Um ecocardiograma
simples tem sensibilidade e especificidade
paraa detecgdo da esclerose e da estenose da
valvula aértica, além de permitir a avaliagio
dasrepercussdes funcionais e estadiamento
clinico dos pacientes.

N3o deixa de ser curioso que, havendo a
medicina controlado, se n3o eliminado, em
alguns paises, a incidéncia de valvulopatia
adrtica adquirida, cuja origem na febre
reumatica era quase um simbolo de
subdesenvolvimento, o progresso,
representado pela longevidade e fartura
nutricional, coloque a populagdo,
novamente, diante de uma doenca desta
mesma valvula, em versio complicada pela
fragilidade de organismos envelhecidos.

Prof. Dr. Kleber G. Franchini

DEPARTAMENTO DE CLiNICA MEDICA

FCM, UNIicAMP



O bédécio
caracteriza-se
pelo aumento no
tamanho do
parénquima da
tire6ide’™. No
exame fisico de
rotina, sua
incidéncia é de
2% a 5% nos

adultos, com
predominéncia
de 5:1 nas

mulheres. A
causa mais
comum ¢é a
deficiéncia de
iodo. Doencas
hereditarias ou auto-imunes, tireoidites,
presenca de tumores benignos e
malignos podem ser causa de bécios™. O
bécio pode ser difuso ou nodular. Caso
estenda-se em direcio ao mediastino,
causa alargamento retroesternal e
sintomas compressivos. Quanto a
funcdo, os bocios podem ser atdxicos ou
toxicos, estes ultimos apresentando
aumento na secrecio de T3 e T4 e

Exames laboratoriais: TSH e T4 livre para avaliagio da
funcao glandular. Na suspeita de tireoidite é aconselhavel
solicitar anticorpos antitireoidianos.

Ultra-sonografia: exame que estabelece o diagnéstico,
tamanho, consisténcia dos nédulos e ajuda no seguimento
da doenca. Util para guiar puncdes por agulha fina.

Tomografia Computadorizada (TC): fornece detalhes
do bécio, se localizado no mediastino (Figura ).

Cintilografia:diagnostica nédulos auténomos.

Estudo anatomopatologico por meio de pungio por
agulha fina (PAF): fornece amostra citolégica. Junto ao
ultra-som, a PAF é padrio-ouro para diagndstico nas
patologias da tire6ide™.

cintilografia do tecido glandular
hipercaptante. Quando existem nédulos
dominantes, sio denominados noédulos
auténomos™. A ocorréncia de tumores
nos bocios, apesar de pequena, deve ser
considerada, principalmente, os
anaplasicos™”.

Pequenos bdcios benignos nio

Corte transversal de tomografia computadorizada em regido_mediastinal e toracica superior
demonstrando volumoso bocio (B) comprimindo a traquéia (T).

requerem tratamento. Uso de
medicamentos para seu controle é
controverso. Nos maiores e com
hiperfun¢io indica-se tratamento clinico,
T ou cirtrgico. A conduta deve ser
individual baseada na relacdo médico-
paciente e condic¢des clinicas. Reposi¢io
hormonal é freqiientemente necessaria
aposaterapia.

Na certeza ou suspeita de malignidade,
a indicacdo é cirtirgica. Esta é necessaria
ainda para boécios grandes e com
compressdo de vasos e de vias aéreas ou
quando outras terapias nio surtiram
efeito’”. A tireoidectomia total deve ser
realizada em grandes boécios,
multinodulares®”. Apesar de ser cirurgia
mais radical, o fato de se deixar tecido
tireoidiano anormal no leito cirtrgico
pode levar a recidiva do bocio em cerca de
25% dos casos™.

Nivel de Evidéncia:

A,estudos experimentais e observacionais de
melhor consisténcia; B, estudos experimentais e
observacionais de menor consisténcia; C, relatos e
series de casos; D, publicacbes baseadas em
consensos ou opinides de especialistas.

Prof. Dr. Alfio José Tincani
DisciprriNa DE CIRURGIA DE CABEGA E PEscogo

DEPARTAMENTO DE CIRURGIA, FCM, UNICAMP
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Khammu-rabi (17281686 a.C.), rei da
Babilénia, foi o primeiro governante
legislador de que se tem conhecimento.
Compilou uma série de leis ecléticas,
que regulavam desde transacgodes
comerciais até relacdes familiares. O
Coédigo de Hamurabi, como ficou
conhecido, é composto por 282 leis,
escritas por volta do ano 1700 a.C. e
contém a famosa Lei de Talido (do latim
Lex Talionis = lex: lei e talis: tal, parelho,
igual), a qual prescreve punir o autor do
crime com o mesmo dano praticado.
Aparece no seu enunciado a célebre
frase: "Olho porolho, dente por dente..."

Com a expansio do Cristianismo na
Idade Média, passou a se difundir cada
vez mais, no Ocidente, a chamada Leide
Ouro. Ela estabelece, em sua forma
negativa, que nao devemos fazer ao outro
aquilo que n3o queremos que seja feito
conosco e, em sua forma positiva, que
devemos fazer ao outro aquilo que
queremos que seja feito conosco. Além
do Cristianismo, outras tradi¢ées como o
Budismo, Confucionismo, Judaismo e
Hinduismo tém também suas versdes da
Leide Ouro.

Mais recentemente, os ideais
iluministas tém levado a uma nova
compreensdo do ser humano. Fundado
no valor da liberdade individual,
inerenteacadaum, aparece o conceitode
dignidade humana. Dignidade significa
nobreza, o reconhecimento e o respeito
aos valores fundamentais e préprios de
todos os seres humanos,
indistintamente. Esses ideais levaram a
exigéncia do respeito a direitos
inaliendveis das pessoas, como na
Revolug¢io Americana (1776), na
Revolugio Francesa (1789), entre outras,
chegando até a Declaragdo Universal dos
Direitos Humanos (1948).

Vemos aqui, em um breve relance,
uma "evolucio" da cultura humana na
regulaciao das relag¢des que
fundamentam a sociedade. Antes do
aparecimento das leis escritas, as
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relagdes eram regidas muito mais por
reagdes "naturais" e desproporcionais de
6dio e revide. Nessa perspectiva, a Lei de
Talido foi um grande avanco na evolugao de
nossa cultura, limitando o revide aceitavel,
nomaximo, aumaagioigualaodanoinicial.

A Leide Ouro, por suavez, representa uma
intui¢do fundamental da sociedade humana.
Baseada na compaixio, tem fundamentado
nao so6 as relagdes humanas em geral, mas
também a ética médica nos altimos séculos.
Um avang¢o também espetacular no
relacionamento social, que tem como base
uma tomada de consciéncia de nossa propria
dignidade humana e, a partir dai, uma
atitude reflexiva com relac¢do ao outro.

Poroutrolado, nos dias de hoje, temos sido
cada vez mais impelidos a reconhecer a
dignidade do outro e respeitar as diferencas
proprias da diversidade humana. "O que eu
acho que é melhor para mim pode nio ser
necessariamente igual aquilo que o outro
acha que é melhor para ele..." Essa nova
postura é o antidoto para todo e qualquer tipo
de paternalismo, principalmente o médico.
Paternalismo nada mais é que subestimar a
capacidade de decisio dos outros sobre
aquilo que deve ser melhor para eles. No
ambito da medicina, pressupde ignorincia
dos pacientes e conhecimento e controle
plenos do médico e, no fundo, apesar de
todas as boas inteng¢des aparentes, nao passa
de uma atitude egoista e arrogante dos
profissionais, que atropela o principio
bioético classico do respeito a autonomia do
paciente.

Desse modo, somos todos chamados,
como cidad3dos e como médicos, a
ultrapassarmos a Lei de Ouro e trilharmos
um novo caminho de reconhecimento e
respeito da alteridade. Talvez esse seja um
dos principais desafios paracadaumdenése
para toda a civilizacdo humana, neste
comeco de terceiro milénio.

Prof . Dr. Vendncio Pereira Dantas Filho
MEDICO NEUROCIRURGIAO E DOUTOR EM

MEDICINA INTERNA NA AREA DE NEUROLOGIA;

£ MEMBRO DO NUCLEO DE ESTUDOS E PESQUISAS EM
BrofTica E ETica M£pica (NUBEM) E DO GRUPO
GESTOR DA DISCIPLINA DE B1o£TIicA E ET1cA M£DICA DA
FCM, UNIcAMP



Desde a reforma curricular,
implementada a partir de 1997, a
graduacido em Enfermagem da Faculdade
de Ciéncias Médicas (FCM) da Unicamp
vem aprofundando as atividades
desenvolvidas junto a Secretaria
Municipal de Satde de Campinas, em
especial narede deatengio basicaasaude.

Em dezembro de 2005, o Ministério da
Satide (MS), em parceria com o Ministério
da Educacdo, lancou o edital do Pro-Satde,
projeto de conti-
nuidade e ampliacdo
do Promed do qual a
graduagio em Me-
dicina participa,
conforme numero
especial do Boletim
da FCM), esten-
dendo-se também
para os cursos de
Enfermagem e Odon-
tologiadetodo o pais.

Foram submetidas
76 propostas de
cursos de Enfermagem do Brasil, sendo
selecionadas nesta etapa 27. Os eixos de
trabalho propostos foram: orientagio
tedrica, cenarios de praticas e orientacdo
pedagogica.

O projeto apresentado busca, em linhas
gerais, potencializar o uso dos recursos
recebidos na direcio de implementar
metodologias ativas de aprendizagem,
ampliar a articulagio da atencdo bésica
durante toda a formagdo, incrementar o
desenvolvimento de pesquisas e maior
integracdo com a poés-graduagdo. A
ampliagio das condi¢des materiais, o
incremento da utiliza¢io de ferramenta de
Ensino Aberto vinculadas a graduacio, ja
existente na universidade, e a estruturacio
de atividades sistematicas de parcerias
entre as disciplinas basicas e clinicas,
visando a construcdo da integragio de
contetidos e aprendizagens, constituem
outros aspectos do projeto.

A melhoria das condicdes e
equipamentos dos laboratérios de
enfermagem é necessaria, com intuito de
ampliar e diversificar as oportunidades de
aprendizagem por diferentes disciplinas e

de educagio permanente dos trabalhadores
de enfermagem da rede. O projeto prevé
assessoria pedagbgica que contribuird na
construcao grupal de mudancas efetivas na
formacido profissional, que hoje ja se
constitui numa das melhores do pais.

A Enfermagem participou, de 6 a 8 de
fevereiro, em Brasilia, do 1° Seminéario
sobre o Programa Nacional de Reo-
rientagdo da Formagdo Profissional em
Satde (Pr6-Satde), juntamente com a
coordenac¢do dos
cursos de Medicina e
Odontologia da
Unicamp, da repre-
sentagdo estudantil,
de outras faculdades,
como a Medicina da
PUC-Campinas e dos
gestores municipais
da satde, quando foi
reafirmada a diretriz
municipal de partici-
par da formacdo com
as Universidades.
Assim, foi definida a realizacio de
seminarios de acompanhamento e
avalia¢3o do projeto em todas suas etapas,
conforme demandas e especificidades de
cadacurso.

Finalizando a construcdo deste projeto, a
avaliagio geral é de que a graduagio
mobilizou-se de modo produtivo e
soliddrio. De modo contrario, seria
impraticavel dar conta da tarefa inicial na
exigiiidade de tempo. A colaboragio de
todos  professores, académicos e
funcionarios foi preciosa. Ao agregar
informacdes e compartilhar visdes, pode-
se construir um diagndstico mais amplo e
cuidadoso da situa¢do atual do curso e
identificar o quanto algumas mudangas
sio fundamentais para continuar
crescendo, inclusive para confirmar o
compromisso da Unicamp com a
construcdo do Sistema Unico de Satide
(SUS).

Profa. Dra. Eliete Maria Silva

COORDENADORA DA GRADUAGAO EM ENFERMAGEM
FCM,UN1icAMP
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As questdes relacionadas a sociedade
tornaram-se tdo presentes nos cursos e
nas praticas em satide que os conceitos e
as teorias que a descrevem e analisam
acabaram, muitas vezes, sendo integrados
sem que as pessoas se apercebessem de
suas origens, conduzindo a sua
banaliza¢io. O desenvolvimento
conceitual faz parte da trajetéria cientifica
e, sem dawvida, os diversos campos das
ciéncias sociais e humanas carregam um
corpus teérico que, ao longo do tempo, tém
concorrido para descrever, explicar e
compreender a vida social. Exatamente
esse conjunto tedrico e, em particular, o
advindo da sociologia, tem sido
fundamental para alicercar o enten-
dimento sobre satide/doenca/cuidado. A
complexidade do campo do social tem
levado os autores a condensa-lo em livros
introdutérios que facilitam o seu
conhecimento.

Refletindo sobre esta necessidade
permanente, A Sociologia é um dos mais
completos livros publicados em 200s5.
Escrito por um dos mais destacados
socidlogos da atualidade, Anthony
Giddens1, consegue tratar de maneira
objetiva e em linguagem extremamente
adequada os mais diversos campos da
sociologia e, como diz o autor, sem muita
discussdo abstrata, mas explicados
quando s3o tratados os temas e
ilustrando, por meio dos exemplos
concretos, as idéias, os conceitos e as
teorias.

Sdo 21 capitulos, com detalhadas
subtematicas, na seguinte seqiiéncia: O
que € a Sociologia?; Cultura e sociedade;
Um mundo em mudancga; Interacio
social e vida cotidiana; Género e

e exclusdo social; Organizacdes modernas;
Trabalho e vida econdémica; Governo e
politica; A midia e as comunica¢des de massa;
Educacdo; Religido; As cidades e os espagos
urbanos; Crescimento populacional e crise
ecolégica; Métodos de pesquisa sociologica e
O pensamento tedrico na Sociologia.

Embora a simples citagdo dos capitulos ndo
revele os seus contetidos, indica a sua
relevincia para o campo da satde, sendo que
alguns trazem tematicas especificas aos
alunos e profissionais dessa area. Além disso,
ao lado da bibliografia classica sociologica,
ha textos atuais, resumos dos pontos
principais, questdes para reflexdo, leituras
complementares e um excelente glossario.

Ao abordar os temas mais instigantes de
um mundo em mudancga, este livro mostra a
voca¢io permanente da Sociologia  “a
responsabilidade principal de mapear as
transformagdes que ocorrem no passado e de
delinear as linhas mais importantes de
desenvolvimento que estio ocorrendo hoje
em dia”. Que a sua leitura e utiliza¢gdo na
docéncia concorram nio somente para o
crescimento intelectual, mas para uma visao
critica da sociedade.

.cippens a, a Sexualidade; Sociologia do corpo: satde,
g;;gg;ogg%-n;gg;?j; doenca, envelhecimento; As familias;
Sgroto Alegre: Artmed. - Crime e desvio; Raga, etnicidade e
migracdo; Classe, estratifica¢do e
desigualdade; Pobreza, previdéncia social

Prof. Dr. Everardo Duarte Nunes
Prof. Dr. Nelson Filice de Barros,

DEPARTAMENTO DE MEDICINA PREVENTIVA E SOCIAL
FCM, UNICcAMP
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A Unicamp, por meio de um
convénio com a Prefeitura
Municipal de Hortolandia,
assumiu, oficialmente, a
administra¢ao do Hospital
Mario Covas, no ultimo dia
27 de janeiro. O novo
superintendente do hospital
€ o médico Edison Bueno,
docente do Departamento de
Medicina Preventiva e Social
da Faculdade de Ciéncias
Médicas (FCM). O Hospital
Maério Covas consome 10%
do orcamento anual da
prefeitura municipal, o que
significa o repasse de R$ 1,25
milh3o. Esse montante é
destinado apenas para a
manutencdo dos servi¢os
existentes. O pronto-socorro
realiza, em média, 18 mil
atendimentos por més.

O reitor da Unicamp, José
Tadeu Jorge, afirmou que
esse convénio, que se da de
maneira plena, tem respaldo
institucional, administrativo
e académico por parte da
universidade. Segundo
Tadeu Jorge, o objetivo é
cumprir uma das missoes
sociais da Unicamp, que é a
prestac¢io de servico publico
eficiente e de
qualidade.“Devemos
perenizar a parceria e
estendé-la para outras areas
como a educagio, por
exemplo”, assegurou o reitor.

Uma equipe da Unicamp,
coordenada pelo médico
sanitarista e professor do
Departamento de Medicina
Preventiva e Social da FCM,
Sérgio Resende de Carvalho e
os estudantes de medicina
Bruno Mariani de Souza
Azevedo e Camila Sunaitis
Donini, embarcou, no tltimo
dia 3 de fevereiro, para o
municipio de Eirunepé, que
fica a 1.200 km de Manaus
(AM), a fim de participarem

do Projeto Rondon.

Eirunepé, um municipio que
vive quase exclusivamente da
agricultura de subsisténcia e da
pesca, em area distribuida ao
longo de 15 mil quilémetros.
Possui uma populagio de
quase 30 mil habitantes e 60%
tem idade acima de 19 anos.
Trés dos seus problemas mais
sérios sdo a lepra, a alta taxa de
natalidade e a prostituicao
infantil.

O gedlogo do Instituto de
Geociéncias (IG), Francisco
Sérgio Bernardes Ladeira,
também foi um dos
coordenadores da equipe, que
contou com a participacdo do
jornalista e editor do Jornal da
Unicamp, Alvaro Kassab e do
fotoégrafo Dario Crispim.
Durante os dez dias da
permanéncia da equipe no
Amazonas, Kassab e Crispim
relataram o dia-a-dia dos
participantes no blog www.
reitoria.unicamp.br/ascom/
blog. No blog do dia 11/ 2/
2000, Sérgio Resende escreve
sobre Os dilemas do Projeto
Rondon, que foi idealizado em
19606, posto em pratica em
1967, interrompido em 1987 e
resgatado em 2004.“Sérgio
Diogo Giannini”, entregue no
XI Congresso

O Grupo de Pesquisa em
Seguranga Alimentar do
Departamento de Medicina
Preventiva e Social da
Faculdade de Ciéncias Médicas
(FCM) langou, no tltimo dia 10
de fevereiro, no Salao Nobre da
FCM, o Portal da Rede
Alimenta. O Portal tem como
objetivo instrumentalizar,
capacitar e conferir autonomia
aos gestores municipais
(especialmente aqueles em
localidades com pouco recurso
técnico e escassez de pessoal
qualificado) para a realizagio
de diagnoéstico de seguranca
alimentar. O endereco

eletrénico para acesso as
informacoes é www.centro
tec.ipt.br/unicamp/rede%:20
alimenta/default.aspx. A Rede

Alimenta é coordenada pela
professora doutora Ana Maria
Segall Corréa, do Departa-
mento de Medicina
Preventiva e Social da FCM e
por pesquisadores da
Faculdade de Engenharia
Agricola (Feagri) da Unicamp
e de outras instituicoes do
Brasil e do exterior.

Um pigmento violeta que
possui ampla atividade
antibiotica com ag¢io
antimicobacteriana e
antiviral, além de atuar como
fungicida, é a mais nova arma
no combate a doenca tropical
e parasitaria que mais mata
no mundo: a malaria. Trata-se
da violaceina, que é extraida
da bactéria Chromobacterium
violaceum, cuja descoberta no
Brasil aconteceu em 1970,
nas aguas do Rio Negro, em
Manaus (AM). A pesquisa de
iniciacdo cientifica da aluna
Stefanie Costa Pinto Lopes
comprovou, por meio de
avalia¢do in vivo e in vitro
uma intensa atividade
antiplasmoédica, fundamental
no combate ao parasita da

malaria.
Segundo o coordenador da

pesquisa, professor Fabio
Trindade Costa, do Instituto
de Biologia (IB) da Unicamp,
essa descoberta, além de
importante, é inédita, e o seu
sucesso decorre da
composicao multidisciplinar
da equipe envolvida. O
professor Nélson Eduardo
Duran Caballero e a
professora Giselle Zenker
Justo, ambos do Instituto de
Quimica (IQ) da Unicamp
foram os responsaveis pela
produgdo da violaceina. A
pesquisa foi desenvolvida,
também, em colaborag¢io com
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o Centro de Pesquisas em
Doencas Tropicais (Cepem),
localizado em Porto Velho
(RO), com a participa¢do do
professor Paulo Afonso
Nogueira.

A Agéncia de Inovagio da
Unicamp (Inova), inclusive,
ja depositou o pedido de
patente da violaceina.

Qualidade de vida e fadiga
institucional

Dia: 9/3/2006

HorArio: das g as 17 horas
Locau: Auditoério da Biblioteca

Central da Unicamp
INSCRIGOES GRATUITAS:
www.cori/unicamp.br/
foruns/sauderg.php ou no
dia do evento.

Informagdes adicionais pelo
e-mail
gutierrez@fef.unicamp.br

Cultura cientifica e a utilidade
do conhecimento

Dia: 16/3/2006

HorArio: 9 horas

LocaL: Auditério da FCM
PALESTRANTE: PI’Of, Dr. Carlos
Alberto Vogt, presidente da
Fapesp

I Simpésio luso-brasileiro sobre

hemoglobinopatias

Dia: 25/3/2006

HorArio: das 9 as 16h3o

LocaL: Saldo Nobre da FCM
COORDENAGAO: Prof. Dr. Fernando

Costa e Profa. Dra. Fatima

Sonati
INSCRIGOES GRATUITAS:

www.fcm.unicamp.br/
congressos/hemoglob.
Vagas limitadas.

I Simpdsio de Bioética

Dia: 30/3/2006

Hor4rio:das 8h3o as 17 horas
Locac: Auditério da FCM
Coorpenagio: Prof. Dr. José

Butori Lopes de Faria, Profa.
Dra. Carmem Silvia Bertuzzo,
Prof. Dr. Fernando Cendes,
Prof. Dr. Licio Augusto Velloso
e Prof. Dr. Lourenco Sbragia
Neto

INSCRICOES GRATUITAS:
www.fcm.unicamp.br/
congressos/bioética ou no
local, no dia do evento. Vagas
limitadas.

I Jornada de neurorreabilita¢do

na infancia e adolescéncia
Dia E HORARIO: 30/3/2006, das 18

as 22 horas e 1/4/20006, das 8
as 19 horas

Locat: Auditério da FCM
COORDENAGAO: Profa. Dra. Maria
Valeriana L. Moura Ribeiro
|NVESTIMENTOS:R$ 90,00 para
médicos, docentes e
residentes e R$ 70,00 para
estudantes.

INSCRIGOES :
fisioneuroinfantil@yahoo.co
m.br ou pelo telefone (19)
3788-7374 do Ambulatério de
Fisioterapia Neuroinfantil do
Departamento de Neurologia
da FCM.

Aula inaugural

Dia: 2/3/2006

HoRrARrIO: T4 horas

Locar: Auditério da FCM
paLestranTe: Prof. Dr. Luiz

Barco

I Feira de Satide

Dia: 10/3/2006

Hor4rio: das 8h3o as 17h3o
Locau: Largo do Rosario, em
Campinas, SP.
Participa¢do conjunta dos
cursos de Medicina,
Fonoaudiologia, Farmaicia,
Enfermagem, Educacio
Fisica, Biologia e Letras e
Lingiiistica.

Até o fechamento desse Boletim, novas
teses, dissertacdes, palestras e eventos
poderdoocorrer.

Confira a programacio completa no site
www.fcm.unicamp.br

EXPEDIENTE
REITOR

Prof. Dr. José Tadeu Jorge
VIceREITOR

Prof. Dr. Fernando Ferreira Costa

Departamentos FCM
DIRETORA

Profa. Dra. Lilian T. L. Costallat
DIRETOR-ASSOCIADO

Prof. Dr. José A. R. Gontijo
ANATOMIA PATOLOGICA

Profa. Dra. Maria Leticia Cintra
ANESTESIOLOGIA

Profa. Dra. Gléria M. B. Potério
CIRURGIA

Prof. Dr. Juvenal R. Navarro Goes
CLiNicAMEDIcA

Prof. Dr. Otavio Rizzi Coelho
ENFERMAGEM

Profa. Dra. Izilda Esménia Muglia
FARMACOLOGIA

Prof. Dr. Stephen Hyslop

GENETICAMEDICA

Profa. Dra. Antonia P. Marques de Faria

MEDICINA PREV. SOCIAL

Prof. Dr. Djalma de C. Moreira Filho
NEUROLOGIA

Prof. Dr. Fernando Cendes

OFTALMO/OTORRINO

Prof. Dr. Agricio Nubriato Crespo
ORTOPEDIA

Prof. Dr. Jodo Batista de Miranda
PAaToLOGIACLiNICA

Profa. Dra. Eliana Cotta de Faria
PEDIATRIA

Profa. Dra. Antonia Terezinha Tresoldi
Psic. MEDICA E PSIQUIATRIA

Prof. Dr. Wolgrand A. Vilela
RADIOLOGIA

Profa. Dra. Irene H. K. Barcelos
TOCOGINECOLOGIA

Profa. Dra. Maria Salete Costa Gurgel
Coorb. ComissA0 DE POs-GRADUAGAO

Profa. Dr. José Guilherme Cecatti
Coorb. ComissAo EXTENSAO

Prof. Dr. Carmino Antonio de Souza
Coorb. ComissAo. ENs. RESIDENCIA MEDICA

Prof. Dr. Fabio Bucaretchi
CooRrp. ComissAo. ENs. GRADUAGAO MEDICINA

Profa. Dra. Angélica M. B. Zeferino

Coorp. po Curso DE GRADUAGAO EM
FonoAuDpIoLOGIA

Profa. Dra. Maria Cecilia M. P. Lima
CooRrp. bo CuRsO DE GRADUAGAO EM ENFERMAGEM
Profa. Dra. Eliete Maria Silva
CooRD. DO CURSO DE GRADUAGAOEM FARMACIA
Profa. Dra. Nelci Fenalti Hoehr
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CooRrb. CoMISSAO DE APRIMORAMENTO
Profa. Dra. Lise Roy
CooRrD.CAMARA DE PESQUISA
Prof. Dr. José Butori L. de Faria

CooRrD. DO CENTRO DE INVESTIGAGAO EM
PepiaTrIA (CIPED)

Profa. Dra. Maria Marluce dos S. Vilela

Coorb. NUcLEO DE MEDICINA E CIRURGIA
EXPERIMENTAL

Prof. Dr. José Butori L. de Faria
PRESIDENTE DA COMISsAO DO CORPO DOCENTE
Prof. Dr. Gil Guerra Junior

Coorbp. Do CENTRO EsTuDOS
ReaBILITAGAO (CEPRE)

Profa. Dra. Rita de Cassia I. Montilha

Coorbp. po CENTRO DE CONTROLE DE
INTOXICAGAO (CCI)

Prof. Dr. Eduardo Melo Capitani
AssISTENTE TECNICO DE UNIDADE (ATU)
Carmen Silviados Santos

PESQuISA EM

Conselho Editorial

Prof. Dr. José A. R. Gontijo
HisTORIA ESAUDE

Prof. Dr. Jodo José Fagundes
TEMA DO MES

Prof. Dr. Mario José Abdalla Saad

Prof. Dr. José B. Lopes de Faria

BIOETICAE LEGISLAGAO
Profa. Dra. Carmem Bertuzzo
Prof. Dr. Sebastido Aratijo
DiIReTRIZES E CONDUTAS
Profa. Dra. Laura Sterian Ward
ENSINO E SAUDE
Profa. Dra. Angélica M. B. Zeferino
Profa. Dra. Maria Cecilia M. P. Lima
Profa. Dra. Eliete Maria Silva
Profa. Dra. Nelci Fenalti Hoehr
SAUDE E SOCIEDADE
Prof. Dr. Nelson Filice de Barros
Prof. Dr. Everardo D. Nunes

REsPONSAVEL SilviaMotta CONRERP 237

EQuire Claudia Ap. Reis da Silva, Edimilson
Montalti, Edson Luis Vertu, Maria de Fatima do
Espirito Santo, Marilza Coelho Borges

PROJETO GRAFICO Ana Basaglia

DIAGRAMAGAO/ ILUSTRAGAO Emilton B. Oliveira
RevisAo Maria Rita Barbosa Frezzarin

TIRAGEM 1.500 EXEMPLARES

DISTRIBUIGAO GRATUITA

SucesTaes jornalrp@fcm.unicamp.br
TeLeroNE (19) 3788-8049

O Boletim da FCM é uma publicacgo mensal da
Assessoria de Relacoes Publicas da Faculdade de
Ciéncias Médicas (FCM) da Universidade
Estadual de Campinas (Unicamp)
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