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A propésito do seu ultimo ensaio, intitulado A Nova Medicina, o reconhecido ESPAGO
neurocirurgido e professor catedratico na Faculdade de Medicina da MEDICINA
Universidade de Lisboa, traca o perfil do «novo médico» que a «<Nova FAMILIAR
Medicina» descrita nesta sua obra exige. Para Jodo Lobo Antunes, apesar .
) dos muitos modos de tratar que se «inventaram», «ndo se descobriu ainda Algorltmo
a forma de aliviar o sofrimento sem empatia ou compaixao». de decisao
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S EDITORIAL

Novidades de um jornal
sempre Atual

e vez em quando, ha que mudar o que bem
Dou mal se cristalizou. O nosso jornal apre-

senta-se, agora, «de cara lavada», com um
novo design e um novo formato. A ideia é torna-lo
mais atraente e funcional, facilitar a leitura e, por
{ss0, noticiar de forma cada vez mais inovadora.

Do ponto de vista dos contetidos, os ex-presi-
dentes da Associagao Portuguesa de Urologia ja
foram todos entrevistados e os Servigos de Urolo-
gia também ja foram quase todos visitados. Assim,
eporque ainovagdo estdno ADNdeste jornal, intro-
duzimos oureintroduzimos outras rubricas.

A presenca do Colégio de Urologia da Ordem
dos Médicos, da Associagdo Portuguesa de Neu-
rourologia e Uroginecologia e da Sociedade Por-
tuguesa de Andrologia serdo mais constantes. A
rubrica Discurso Direto contard com entrevistas a
personalidades que se distinguem em areas mais
diversificadas, desde a gestdo em Saude a Ciéncia,
tanto nacionais como estrangeiras. Noticiaremos
também mais atividades da European Association
of Urology, da Sociedade Brasileira de Urologia ou
da Confederagdo Americana de Urologia.

Retomamos algumas ideias, como as propostas
de leitura, as sugestdes musicais ou de websites.
Alias, este assunto merece-nos uma reflexdo tec-
noldgica: hoje em dia, ndo se pode aconselhar um
livro, disco ou sitesem o associar aum linkque faca

Eis os eventos que contam com o «carimbo»
cient{fico da Associacdo Portuguesa

de Urologia (APU) e que decorrementre
janeiro e junho deste ano:

9e10dejaneiro

Servico de Urologia do Hospital Geral de
Santo Antdnio, no Porto

Organizacdo: Luis Osario

3 e 4 de fevereiro

Servico de Urologia do Hospital Geral de
Santo Antonio, no Porto

Organizacdo: Avelino Fraga

o leitor, com um clique, verificar imediatamente
o0 que lhe é proposto. Mas em papel ainda é dificil
clicar e «linkar». Dal nos ter surgido a ideia da mi-
niversao do Urologia Atual no site da APU ou, pelo
menos, termos na nossa pagina online uma area
dedicada aos diversos links do jornal. Abordamos
o0 assunto em papel, sugerimos o link e remetemos
parao siteda APU.

Nesta edicdo, inauguro essa rubrica com uma
série de propostas sobre as TED Talks (ver pagina
14). Como «TEDmaniac» assumido, fago uma breve
descricdo deste projeto e da sua curta historia, das
suas mais recentes desmultiplicagdes a nivel regio-
nal e local. Ninguém duvida que o mundo vai mudar.
Se calhar nem sempre para melhor. E, como sem-
pre, havera coisas piores e outras melhores. O equi-
librio devera ser o mesmo desde que existimos.
Algumas coisas véo ser, sem diivida, melhores nos
anos que ai vém. Novos valores para além dos eco-
némicos; novas ciéncias para além do management
cego e desenfreado; novas formas de comunicagao
e, principalmente, novas ideias e melhores e céle-
res divulgacoes. Penso que vai mudar por aqui! E ja
comecou. Adira. Be TED.

Por falar em neologismos, resistimos enquanto
pudemos, mas al vem o novo Acordo Ortografico,
que nos obriga até a mudar o nome do jornal. Que
remédio? E Atual Ouartefactual”l

1de margo

Servico de Urologia do Hospital Geral de
Santo Antdnio

Organizagdo: Avelino Fraga

1e2de marco
Hotel Tryp, em Coimbra
Organizagdo: Alfredo Mota

13 e14 de abril
Hospital de Braga
Organizagdo: Estevdo Lima
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Luis Abranches Monteiro
Secretario-geral da APU

19 e 20 de abril
Hotel Sana Metropolitan, em Lisboa
Organizagdo: Manuel Mendes Silva

Ipanema Park Hotel, Porto
10 @12 de maio
Organizagdo: Paulo Dinis

31de maio e 1de junho

Servico de Urologia do Hospital Militar
Principal, Lisboa

Organizagdo: Mério Louzeiro Rodrigues
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ATUALIDADES

Romantismo no Dia Europeu da Saude Sexual

Dia de S&o Valentim, 14 de fevereiro, é

também o Dia Europeu da Satde Sexual.
Este ano, para assinalar a data, a Sociedade
Portuguesa de Andrologia (SPA) e a Associa-
cao Portuguesa de Urologia, com o apoio dos
laboratdrios Lilly Portugal, organizaram uma
acao de sensibilizagdo romantica, «com o obje-
tivo de informar e alertar a sociedade civil para

No mesmo dia, acrescenta Pepe Cardoso,
«foi também divulgado um estudo interna-
cional sobre comportamentos e habitos se-
xuais». A influéncia da disfuncdo erétil nes-
tes comportamentos, as inibi¢gdes que causa,
a necessidade de pedir ajuda e as principais
fontes de informac&o sobre salde sexual fo-
ram outras das questdes divulgadas.

problemas como a disfuncao erétil», sublinha
Pepe Cardoso, secretario-geral da SPA.

Com o mote «Fique bem na fotografia», a
acdo consistiu na instalacdo de uma cabine
fotomaton (ver foto ao lado) na saida de me-
tro do Largo do Chiado, em Lisboa, que foi co-
locada a disposicdo dos transeuntes. Solteiros
ou casais apaixonados, foram centenas os que
quiseram imortalizar este dia e receberam uma
fotografia analdgica «acompanhada por uma
mensagem com dados relevantes sobre a dis-
funcdo erétil, bem como palavras de encoraja-
mento», explica o secretario-geral da SPA.
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A Coloplast & uma empresa Dinamarquesa representada globalmente/por um legado de mails de 50 anos na procura e
resposta as necessidades dos nossos clientes. Desenvolvernas, fabricamos e comercializamos disposilivos meédicos e
servigos em culdados de ostomia, tratamento de feridas bem como Lu:binguﬂ e cuidados de continéncia, com o objectivo
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Destaques do Simpdsio APU 2012

Litl'ase urinaria, cirurgia reconstrutiva da
uretra, doenga de Peyrone, hiperplasia
benigna da prostata e cancro da préstata
sdo os temas principais do Xl Simpdsio da
APU, que se realiza de 2 a 4 de novembro,
no Troia Design Hotel. Estdo j& confirmadas
as presencas do presidente da Associagdo
Europeia de Urologia (AEU), Per-Anders
Abrahamsson, que vai proferir uma confe-
réncia sobre a AEU e o papel da APU dentro
da mesma; e do presidente da Associagdo
Espanhola de Urologia, Humberto Villavicen-
cio Mavric, que falaréd sobre cirurgiarobdtica
em Urologia.

Do programa deste Simpdsio, fazem tam-
bém parte um curso sobre litlase urinaria,
organizado pela Escola Europeia de Urolo-
gia, e um workshop dedicado a cirurgia re-
construtiva da uretra. «<Vamos ter também
um Oncoférum de Urologia e dois espagos
muito importantes: um destinado a apresen-
tagdo de trabalhos desenvolvidos pelos ven-
cedores das bolsas concedidas pela APU nos
ultimos anos; e outro dedicado a experiéncia
dos servigos de Urologia na litiase urinaria e
na cirurgia renal percutdnea», adianta Tomé
Lopes, presidente da APU.

A apresentacdo de posters, uma novidade
este ano, versara sobre os temas da litiase
urinaria e cirurgia reconstrutiva da uretra.
Segundo o presidente da APU, os trabalhos
podem ser submetidos a aprecia¢do até um

més antes da data do Simpdsio, sendo que,
dos posters selecionados para apresenta-
¢do, os trés melhores serdo premiados.

Seja em relagdo ao programa cientifico
ou aos convidados, Tomé Lopes afirma es-
tar confiante no sucesso do Simpésio APU
2012, que «ja tem a presenga confirmada de
33 stands de empresas que atuam na area,
sendo que duas delas organizam também
simpodsios-satélite».

XISIMPOSIO
APU2012

Posicao da APU sobre as normas da DGS
para a hiperplasia benigna da prostata

obre as normas da Direcdo-Geral da

Saude (DGS) para a hiperplasia benigna
da prostata (HBP), em processo de audigao
publica até ao dia 31 deste més de mar¢o, o
presidente da Associacdo Portuguesa de
Urologia (APU), Tomé Lopes, esclarece: «O
facto de o meu nome aparecer referido no
conselho cientifico do documento disponivel
no site da DGS, deve-se apenas a um convite
do Colégio de Urologia da Ordem dos Médicos,
no sentido de envolver a APU no processo de
producdo das normas, e so foi colocado no do-
cumento depois de o mesmo ter sido elaborado.

Ou seja, a APU ndo participou na elaboragdo da
proposta que esta atualmente em discussdo,
indo apenas enviar, no decorrer deste més, o
seu parecer a DGS.»

Tomé Lopes clarifica ainda que «a APU
s se associara a publicacdo das referidas
normas se elas estiverem de acordo com os
principios da pratica clinica». E apela aos uro-
logistas: «Até 31 de margo, pronunciem-se
sobre as normas propostas através do site
da DGS. So desta forma vamos conseguir ter
mais forca para que os nossos principios de
pratica clinica se reflitam nas normas finais.»

Semanada
Incontinéncia
Urinaria

De 12 a 18 deste més de marco,
assinala-se a Semana da Incon-
tinéncia Urinaria, cujas atividades
sdo organizadas pela Associagdo
Portuguesa de Urologia (APU), jun-
tamente com a Associacdo Portu-
guesa de Neurourologia e Urogine-
cologia e a Associagdo de Doentes
com Disfuncdo da Bexiga.

Este ano, além da habitual distri-
buicdo de panfletos informativos
sobre incontinéncia urinaria em
farmacias e centros de salde de
todo o Pais, a organizagdo pretende
despertar a atencdo da populagdo
portuguesa, difundindo informa-
¢do através dos media. «<Estaremos
presentes nos principais meios de
comunicagao social para esclarecer
sobre esta doenga», avanca Luis
Abranches Monteiro, secretario-
-geral da APU.

O objetivo, sublinha o responsa-
vel, é chegar ao maior nimero de
pessoas possivel, no sentido de di-
vulgar pormenores fulcrais sobre a
incontinéncia urinaria. «<Sublinhare-
mos a facilidade das mais recentes
técnicas cirdrgicas e o seu sucesso
terapéutico, ndo esquecendo as
manobras de reabilitacdo e os no-
vos farmacos. E importante que se
entenda que a eficacia dos trata-
mentos mudou imenso nos ultimos
dez anos e deve ser incentivada a
procura de ajuda profissional», de-
fende o secretario-geral da APU.

MARCO 2012
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JoZ\o LOBO ANTUNES

Professor catedratico

de Neurocirurgia na
Faculdade de Medicinada
Universidade de Lisboa e
presidente do Instituto
de Medicina Molecular

«Embora se inventem cada vez mais modos de
tratar, ndo se descobriu ainda a forma de aliviar o
sofrimento sem empatia ou compaixao»

A publicagdo do mais recente ensaio de Jodo Lobo Antunes, intitulado A Nova Medicina, serviu de mote auma conversa com o
autor. Desbravando os meandros de uma Medicina a que chamou «Nova», em entrevista ao Urologia Atual, o neurocirurgido
caracteriza o «novo» medico que esta «nova Medicina» exige.

Vanessa Pais

De onde surgiu o seu «interesse em analisar
as multiplas faces desta “Nova Medicina"»,
como escreveu na introducdo do seu mais re-
cente ensaio?

A questdo da Medicina «Nova», na sua tripla
face de ciéncia, pratica e ética, interessa-me ha
muito e sobre ela tenho escrito e falado. Surgiu
agora a possibilidade de reunir, num unico en-
saio, 0 meu pensamento sobre esta matéria e
ndo a enjeitei.

Tendo em conta que a evolucdo da Medicina
nas ultimas décadas criou um certo sentimen-

UROLOGIA

to de que nada é impossivel e de que, mais
cedo ao mais tarde, todas as doencas vdo ter
cura, como é que, enquanto médico, lida com
este tipo de expectativas?

E verdade e essa é uma convicgdo perigosa.
Alids, um pouco alimentada pelos préprios me-
dicos. E tempo de refletir e aprender com os
«baldes» de humildade que a Medicina «despe-
ja» sobre nds. Veja-se, por exemplo, o que acon-
teceu com a SIDA [sindrome da imunodeficién-
cia adquiridal, que surgiu num tempo em que se
assumia ja que as doencas infecciosas estavam
definitivamente conquistadas.

Porque diz que «esta Nova Medicina é cada
vez mais eficaz, mas também mais dificil,
mais complexa e mais perigosa»?

Porque se reconhece muito melhor a complexi-
dade bioldgica da doenga (por exemplo, o can-
cro do pulm3o ndo é apenas uma doenga, mas
muitas doencas molecularmente diversas) e
porque muitos dos tratamentos que adminis-
tramos, da quimioterapia a cirurgia, comportam
riscos muito mais elevados do que no passado.

Como define a Medicina que se faz atualmen-
te em Portugal?
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E uma Medicina moderna, tecnologicamente
avangada, mas um pouco desigual na distribui¢do
das competéncias profissionais e dos recursos.

De que forma se pode evitar a «tecnociéncia
hegemonica, que reduz cada doente a um caso
e ignora a dimens3o psicoldgica, espiritual e
até religiosa do sofrimento», um risco que re-
fere no seu ultimo ensaio?

Educando os mais novos (e os mais velhos) so-
bre os valores fundadores da Medicina e sobre
a consciencializacdo de que o doente é uma
pessoa inteira e ndo um caso.

Acredita na possibilidade de um Servico Na-
cional de Sauide sustentavel?

As medidas recomendadas sdo muitas, desen-
contradas e, tantas vezes, irrealistas. Para mim,
a sustentabilidade assegura-se poupando no
supérfluo, controlando o desperdicio e raciona-
lizando os recursos. Tudo isto temperado com
uma dose razoavel de bom senso, que obriga a
uma continuidade de politicas e ndo a um expe-
rimentalismo inconsequente, por vezes, deter-
minado por ideologias que parecem ignorar a
realidade econdmica e social do nosso tempo.

Tem chamado a ética «a histéria das minhas
inquietacGes». Porqué?
Porque a ética obriga aumareflexdo constante,

a um dialogo permanente com a realidade da
pratica clinica e ndo se resolve com a aplicacdo
de receitas morais, inflexiveis na sua ortodoxia.

Como perspetiva uma educacdo e investiga-
¢do adequadas a forma como esta agora es-
truturada a Medicina?

Numa mistura equilibrada de educacéo pela Ci-
éncia com uma educacdo pelas Humanidades.

Considera possivel implementar, no futuro, a
visdo da Medicina que apresenta no seu en-
saio, particularmente no nosso Pais?
Considero que isso implica uma importante re-
forma das mentalidades dentro da profissao.
Como escrevi, «ndo sei 0 que nos espera, mas
sei 0 que me preocupa: é que a Medicina, em-
polgada pela Ciéncia, seduzida pela tecnologia
e atordoada pela burocracia, apague a sua face
humana e ignore a individualidade Unica de cada
pessoa que sofre, pois, embora se inventem
cada vez mais modos de tratar, ndo se desco-
briu ainda a forma de aliviar o sofrimento sem
empatia ou compaixdo».

Que papel podem ter as associacoes cientifi-
cas nesta «Nova Medicina»?

Um papel importantissimo. As associa¢des
cientificas podem ser o garante do espirito
corporativo na sua dimens&o mais nobre de

SOBRE 0 AUTOR

P = L S
Nascido em 1944, em Lisboa, Jodo Lobo An-
tunes tornou-se num dos especialistas mun-
diais mais conceituados na area da Neuroci-
rurgia. Terminou, em 1968, a Licenciatura em
Medicina, na Universidade de Lishoa, e dou-
torou-se, em 1983, na mesma instituicao, a
qual regressou apos 13 anos de dedicacdo ao
Departamento de Neurocirurgia da Universi-
dade de Columbia, nos EUA, na qualidade de
professor catedratico de Neurocirurgia, car-
go que continua a desempenhar, juntamente
com o de presidente do Instituto de Medici-
na Molecular, de que foi fundador.

Com mais de 170 artigos cientificos sobre
temas médicos e mais de cinco livros de en-
saios publicados, entre os quais Um Modo de
Ser(1996), Numa Cidade Feliz(1999), Memd-
ria de Nova lorque e Outros Ensaios (2002) e
Sobre a M3o e Outros Ensaios (2005), Jodo
Lobo Antunes foi galardoado com iniime-
ros prémios nacionais e internacionais. Em
1996, recebeu o Prémio Pessoa e, em 2004,
foi distinguido com a Gra-Cruz da Ordem do
Infante D. Henrique.

regular a profissdo e educar os praticantes,
promover a reflexdo séria e profunda que o
progresso da Medicina continuamente susci-
ta. Ndo podem (ndo devem) servir apenas para
garantir privilégios.

Termina o seu ensaio dizendo que «a Nova Medi-
cina exige um novo médico». Que médico é esse?
Aquele cujos predicados enuncio no livro e que
posso definir assim: mulheres e homens dedica-
dos e {ntegros; imbuidos do sentido do dever e do
sacrificio; corajosos na luta; humildes na vitdria;
inconformados na derrota; devotados a verdade
e aexceléncia intelectual; dotados de sentido de
humor e das conveniéncias; aptos a trabalhar em
harmonia com outros - iguais ou diferentes...
Tudo isto temperado com uma profunda compai-
xdo e, porque ndo dizé-lo, ja que isto é paramim o
segredo do bom médico, possuidos de amor pelo
proximo e animados por uma viva curiosidade
pela sua diversidade bioldgica.

Além disso, é preciso ndo esquecer que o au-
mento dos custos da Saude exige um conheci-
mento mais profundo da gestdo dos recursos e
das alternativas de financiamento e, bemassim,
uma outra consciéncia social, um compromisso
renovado com os valores do profissionalismo
médico e uma cultura ética capaz de enfrentar
os desafios imprevisiveis de uma ciéncia e de
uma tecnologia que parecem imparaveis. ll
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Unidade de Urologia do Centro Hospitalar Barreiro Montijo

Otimizar recursos com vista ao crescimento

A segunda-feira ¢ dia de visita médica e reunido de equipa na Unidade de Urologia do Centro Hospitalar Barreiro Montijo
(CHBM). Por isso, no dia 20 do passado més de fevereiro, véspera de terca-feira de Carnaval, a equipa do Urologia Atual
aproveitou o tempo soalheiro e o transito mais reduzido para conhecer esta Unidade.

Vanessa Pais

0 3.% piso do Hospital de Nossa Senhora
do Rosario, no Barreiro, a simpatia e dis-
ponibilidade de Gina Augusto, secretaria
da Unidade de Urologia, rapidamente deu lugar
ao sorriso e descontracdo de Nuno Pires, res-
ponsavel da Unidade desde 2010, que acolheu
a equipa do Urologia Atual. Encaminhando-nos
para o seu gabinete, pds-nos logo ao corrente da
historia e de alguns aspetos do funcionamento
da Unidade. «Criada em 1985, pelo Dr. José Duar-
te [j& falecido], a Unidade de Urologia do CHBM
funcionava neste piso do Hospital, integrada no
Servico de Especialidades Cirurgicas, juntamen-
te com a Otorrinolaringologia, a Cirurgica Plasti-
ca e aOftalmologia», esclareceu.
Em 1987, o movimento da Unidade justificou
a sua separagdo do Servico de Especialidades
Cirurgicas, tendo passado a funcionar autono-
mamente. No ano passado, a Unidade passou
a dividir o piso com as especialidades de Gine-
cologia, Otorrinolaringologia e Oftalmologia.
«Foram atribuidas 15 camas a Urologia e 15 a
Ginecologia, que cedem, quando necessario,

UROLOGIA

camas a Oftalmologia e Otorrinolaringologia,
especialidades que funcionam mais em ambula-
tério», explicou Nuno Pires.

Ambiente de partilha

Além do internamento, funcionam em regime de
partilha com outras especialidades no mesmo piso
os gabinetes dos responsaveis das Unidades, o se-

cretariado e uma sala de reunides. «O Hospital de
Dia e a sala de exames complementares de diag-
nostico pertencem apenas a Unidade de Urologia»,
disse Nuno Pires, enquanto mostrava os «cantos a
casa». Ao passar por uma doente que deambulava
pelo espago da Unidade de Urologia depois de fa-
zer um eletroencefalograma, o urologista explicou:
«Partilhamos um espaco onde otimizamos recur-

PATOLOGIA ONCOLOGICA E A MAIS PREVALENTE

Talvez seja a histéria da drea geogréfica onde estd localizado o Centro Hospitalar Barreiro Montijo (CHMB),
marcada pelas unidades fabris, que explica o facto de a patologia oncoldgica ser a mais prevalente na
Unidade de Urologia deste Hospital. «Pelo que tem sido relatado por urologistas vindos de outros pontos
do Pais, as patologias oncoldgicas ndo s6 sdo mais prevalentes aqui, como mais agressivas», sublinhou
o responsavel da Unidade, Nuno Pires. No entanto, «ndo ha estudos epidemioldgicos que o confirmems».
Trata-se de algo que «é verificado na prética clinica da Unidade, e que ja motivou a criagao de uma consulta
multidisciplinar, periodicamente, a quinta-feira, com a Oncologia.»

0O urologista Jodo Ramos, vindo de uma zona onde a patologia oncoldgica também é muito prevalente,
Evora, e tendo também a experiéncia do Hospital de S3o Francisco Xavier, em Lisboa, estabelece o
paralelo com a realidade do CHBM: «Os cancros do rim e da bexiga sdo mais prevalentes aqui e tém um
comportamento bioldgico mais agressivo. Também verifiquei algo que difere muito dos outros sitios por
onde passei, que é a associagdo entre o cancro da bexiga e o do célon. Este tipo de patologias incide na
populacdo mais velha, talvez porque foi essa faixa etaria que trabalhou e esteve mais exposta as emissdes
das fabricas que, entretanto, ja ndo estdo em funcionamento.»




ALGUNS ELEMENTOS DA EQUIPA Atras, da esq. para a dta. Ezrael Barroso (urologista), Joao Ramos (urologista), Irene Bolinhas
(enfermeira), Maria do Carmo Roque (auxiliar), Francisco Morgado (enfermeiro), Luisa Lobo (enfermeira), Nuno Pires (urologista) e
MénicaBraizinho (auxiliar). A frente (da esq. para adta.): Gina Augusto (administrativa), Marta Quaresma (auxiliar), Natalia Chiteculo
(enfermeira), Manuela Barreto (enfermeira), Leonor Xufre (auxiliar), AnaBarroco (enfermeira), Ana Margarida Lopes (enfermeira), Helena
Serralha (auxiliar) e Rita Borges (enfermeira)
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Nuno Pires acredita que o novo programa informatico para solicitacéo de consultas da
especialidade pelos cuidados de satide primarios constituiumajanela de dialogo que poderd
ajudar areduzir o tempo de espera para consulta

-

As enfermeiras Natalia Chiteculo e Manuela Barreto acompanham os urologistas Carlos

Monteiro, Jodo Ramos, Ezrael Barroso e Nuno Pires (da esq. para adta) na visitamédica

s0s, por isso, como tinhamos uma sala
vaga, os colegas da Neurologia realizam
agora aqui os eletroencefalogramas e os
eletromiogramas.»

Esclarecida a situagdo, seguimos
para o Hospital de Dia, onde existe uma
area administrativa, um gabinete de
consulta utilizado pela enfermagem e
uma sala para administracdo de tera-
péuticas. «No futuro, tenho planos para
passar para este espaco também a te-
rapéutica de quimioterapia intravesical
para os tumores superficiais da bexiga,
que, atualmente, se realiza no Servico
de Oncologia, no 5.° andar», avangou o
responsavel. Na sala de exames, séo realizados
estudos urodindmicos, exames endoscdpicos,
biopsias, ecografias e urofluxometrias.

Antes de voltarmos ao gabinete do diretor,
para nos inteirarmos dos nimeros que refletem o
desempenho da Unidade, passamos pela sala de
reunides, onde alguns dos restantes elementos
daequipa aproveitavam para por a agenda emdia.
Entre eles, uma cara conhecida, Jodo Ramos, que
tinha acabado de chegar do Hospital do Espirito
Santo de Evora. «Os Drs. Carlos Monteiro e Ezra-
el Barroso s&o os outros especialistas da equipa.
Depois, temos também a preciosa ajuda do Dr. Pe-
dro Menezes, do Hospital de Vila Franca de Xira,
em alguns periodos de consultas e exames, e um
interno, o Dr. Alvaro Nunes, que neste momento
esta a fazer parte do internato fora, como é do
protocolo», apresentou Nuno Pires.

(incluindo ambulatério)

650 doentes em
no Hospital de Dia

1550 exames comple-
mentares de diagndstico

5 urologistas
(um dos quais em
tempo parcial)

673 cirurgias Tinterno

NUMEROS
do ano 2011

tratamento

5347 consultas, das quais
1194 foram primeiras consultas

Confianca no futuro
Em relagdo as consultas, o responsavel da Unidade
explicou, de volta ao seu gabinete, que apenas ele
realiza dois periodos no Hospital do Montijo, sendo
os restantes realizados no Barreiro, num pavilhdo
separado do edificio principal. «Todos fazem Con-
sulta de Urologia Geral. Eu asseguro também a
Consulta de Neurourologia e o Dr. Ezrael Barroso,
a de Andrologia», indicou Nuno Pires. E acrescen-
tou: «Tenho um projeto para abrir, em breve, uma
consulta de estomoterapia e, tendo em conta que
a Fisiatria adquiriu recentemente equipamento
para fisioterapia do pavimento pélvico, penso, em
conjunto com a Ginecologia, formar um grupo fo-
cado no tratamento da incontinéncia urinaria e do
prolapso do aparelho urogenital»

Estes projetos sdo exemplos do empenho de
uma equipa que, apesar de consciente de que é

21 camas

64% de taxa
de ocupacao

5,1dias de
demora média
de internamento

dificil ultrapassar a falta de recursos
humanos, acredita que a Unidade de
Urologia tem por onde crescer. Para
ja, «é essencial a vinda de mais dois
colegas, que j& foram solicitados, para
reverter as listas de espera para con-
sulta e cirurgia e, também, para ga-
rantir a urgéncia que, neste momento,
funciona apenas a segunda e a quinta-
-feira, entre as 8h00 e as 20h00», as-
severou Nuno Pires.

Enquanto aguarda pela chegada dos
novos colegas, a equipa tem respon-
dido aos desafios com proatividade
e trabalho. «Para diminuir o tempo de
espera das consultas, sempre que ha tempo livre,
tentamos atender mais doentes», exemplificou
Nuno Pires. E acrescentou: «Com a aquisicdo de
equipamento para tratar a litfase urindria, uma das
patologias mais prevalentes na Unidade, a seguir
a oncoldgica [ver caixa, conseguimos reduzir o nd-
mero de litotricias solicitadas ao exterior.»

Radiologia de intervencdo, apoio de imagiologia,
ressonancia e exames de Medicina Nuclear sdo
outras das areas em que a Unidade de Urologia ne-
cessita de recorrer ao exterior. «<Mas isso ndo nos
limita muito», refletiu o responsavel. Isto porque
os locais protocolados respondem relativamente
rapido: «O pedido de autorizacdes e todo o circuito
administrativo é mais moroso do que o periodo de
espera desde que ha autorizacdo para solicitar de-
terminado exame até a chegada do seuresultado»,
concluiu Nuno Pires.

MARCO 2012
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Assistente graduado de Urologia

no Hospital Prof. Doutor Fernando Fonseca

DISFUNCAO ERETIL

Algoritmo de
orientacao
diagnostica

e referenciacao

aracterizando-se pela incapacidade de

obter e/ou manter uma erecdo suficiente

de modo a permitir um coito penetrante, a
disfungdo erétil (DE) & uma das disfuncBes sexuais
masculinas a que se associam as alteragbes do de-
sejo sexual e as alteragdes da ejaculagdo.

Com efeito, os sinais de alerta sdo, essencial-
mente, adiminuigdo do desejo sexual, as alteragdes
da qualidade da erecdo e a consequente dificulda-
de para o coito penetrante, assim como alteracdes
gjaculatorias. Estas podemmanifestar-se de forma
progressiva ou, por vezes, subitamente, sendo este
ultimo caso, regra geral, consequéncia de doenga
prévia, de traumatismos ou de cirurgias.

A primeira abordagem do doente com DE deve
ser efetuada pelo médico de familia, sendo funda-
mental uma exaustiva histdria clinica e psicosse-
xual do doente e da parceira sexual e a realizagdo
de andlises clinicas (bioquimicas e hormonais),
radiografia do térax e eletrocardiograma.

A instituicdo de uma terap@utica especifica
para a disfuncdo erétil pode ser iniciada pelo mé-
dico de familia. Devera optar-se por uma terapéu-
tica oral com um inibidor da fosfodiasterase do
tipo 5(IPDE 5), desde que nao exista qualquer con-
traindicacdo. A escolha do farmaco é da respon-
sabilidade do médico, tendo em conta os habitos
sexuais do doente.

Concomitantemente, a corre¢do e controlo
de patologias associadas - tais como ansiedade
(presente em 9,5% dos casos de disfungdo erétil),
depressdo (7,4%), hiperlipidemia (13,9%), hiper-
tensdo arterial (9,4%), diabetes (5,3%), doencas
renais (3,8%), doengas cardiovasculares (3,8%),
assim como a correcdo de habitos tabagicos
(presentes em 36% dos casos de DE), alcodlicos
(87%), medicamentosos e alimentares - é muito
importante quer na prevencao, quer na terapéuti-

UROLOGIA

=|dade

=Tabaco

= Alcool

= Medicacdo
=Drogas

= Obesidade

= Diabetes
=Doenca
cardiovascular
= Hiperlipidemia

DISFUNGAO

ERETIL )
HISTORIA

CLINICA

AVALIACAO
BASICA

Problemas com:
=Erecdo

= Ejaculagdo
=Dor genital

HISTORIA
PSICOS-
SEXUALE
SOCIAL

= Alteragdo da libido

= CONFLITOS COM PARCEIRA

= Doengas neuroldgicas
= Ansiedade/depressao

= Traumatismos
vertebro-medulares

= Hipogonadismo
=Doencas prostaticas

= Traumatismo pélvico

= Cirurgia radical pélvica
= Anomalias dos genitais

Exames:

= Glicemia

= Colesterol total
=HDL, LDL

= Triglicéridos

= Testosterona total
= Testosterona livre
=FSH,LH

= Prolatina

SUCESSO

cadaDE. Existe umaassociagdo estatisticamente
significativa entre cada um dos fatores derisco e
adisfuncdo erétil.

Areferenciacdo para uma consulta de Sexologia
devera ser acionada sempre que estivermos na
presenca de DE psicogénica ounapresengade con-
flito com a parceira, assim como a referenciacdo
para uma consulta de Andrologia devera ser feita
sempre que ndo hajaresposta a terapéutica oral.

CONSULTA
DE ANDRO-

Consultade
Sexologia/
/Psicologia/
[Terapia
de casais,

LOGIA

Na consulta de Andrologia - e recorrendo a
exames especificos, como arigidometria, a caver-
nosometria, a cavernosografiae o ecodoppler pe-
niano -, é possivel estabelecer o diagndstico etio-
légico da DE, de modo a definir qual a terapéutica
a instituir, desde o uso de um dispositivo de ere-
¢do por vacuo, autoinjecdo de farmacos vasoati-
vos, terap@uticas hormonais, cirurgia vascular ou
implante de prateses, assim como psicoterapia. i
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A qualquer momento, em qualquer lugar.”




UROEVENTOS

os dias 19 e 20 de abril, no Hotel Sana Metro-
politan, em Lisboa, decorrem as 12 Jornadas
Nacionais de Urologia em Medicina Geral e Fami-
liar, com o patrocinio da APU e de outros organis-
mos cientificos. Com uma estrutura semelhante as
edi¢des anteriores, este ano, a aposta recai sobre
«temas atuais e avangos recentes, que promovam
o dialogo» entre as especialidades de Urologia e
de Medicina Geral e Familiar, como afirma Manuel
Mendes Silva, presidente das Jornadas.
Esperando-se uma forte afluéncia, com cer-
ca de 400 inscrigGes, ao longo dos dois dias as
122 Jornadas Nacionais de Urologia em Medicina
Geral e Familiar serdo abordados, sob a forma
de conferéncias, mesas-redondas e também de
sessdes de apresentacdo e discussdo de casos
clinicos, assuntos na ordem do dia, tais como: dor
em Oncologia Uroldgica e dor pélvica e testicular
cronicas; tratamento atual do cancro da prostata
localizado; avancos na terapéutica da hiperplasia
benigna da prostata; tumores renais; e prolapso
dos érgdos pélvicos.

HOMENAGEM A ANTONIO REQUIXA E LANCAMENTO DE LIVRO

A sessdo oficial de abertura das 12.> Jornadas Nacionais
de Urologia em Medicina Geral e Familiar, marcada para
as 11h45 do primeiro dia (19 de abril), vai contar com
uma homenagem a Anténio Requixa, chefe de servico
aposentado de Urologia dos Hospitais da Universidade
de Coimbra. «Ja é tradicdo, nestas Jornadas, prestarmos
uma homenagem, simples mas digna, a personalidades
que, no ambito da Urologia ou da Medicina Familiar,
se tenham distinguido. Este ano, homenageamos o
Dr. Antdnio Requixa, a quem a Urologia e a Andrologia
nacionais muito devem», comenta Manuel Mendes Silva.

Outro acontecimento a ter lugar na sessao de abertura
é o lancamento do livro Enfermagem em Urologia, um
projeto antigo de Manuel Mendes Silva finalmente
concretizado, em colaboracdo com o urologista Nuno
Domingues e os enfermeiros José Galo e Ana Duarte.
«Trata-se de uma obra dirigida fundamentalmente
a enfermeiros, que integram, em cada vez maior
numero, a APU, mas também com uma parte médica
importante. Julgo que interessara a uma gama variada
de profissionais», acredita o responsavel.

urante o XXXIII Con-

gresso Brasileiro de
Urologia, que decorreu em
novembro passado, a Asso-
ciacdo Lusdfona de Urolo-
gia (ALU) organizou o seu
3.° Simpdsio. O programa

Siddnio Monteiro

Manuel Mendes Silva (Portugal)

Mario Ronalsa Brandao

cientifico, que contou com (Cabo Verde) Filho (Brasil)
a participacgdo de palestran- Manuel Videira (Angola)
tes portugueses, brasileiros, Igor Vaz (Mogambique)

angolanos e mogambicanos,

focou temas tdo diversos

como: bilharziose, vagino-

plastia com célon sigmoide,

transplante renal, organiza-

¢do dos Servicos de Urologia

e experiéncia dos palses participantes. Além
destes temas cientificos, houve ainda tempo
para abordar questdes do foro interno da As-
sociagdo Lusofona de Urologia.

«Na reta final do Simposio, decorreu a As-
sembleia-geral da ALU, onde se discutiram
e aprovaram 0s estatutos e o regulamento,
bem como as formas de colaboracdo na Uro-

UROLOGIA

Sidney Glina (Brasil)

Pedro Tiago Nunes (Portugal)

presentada no International
Brazilian Journal of Urology.
Outro objetivo deste man-
dato é fazer um prontuario
de termos urolégicos lus6-
fonos, bem como estabele-
cer um protocolo com a Uni-
versidade Lusofona, cujos
moldes ainda estdo a ser
tratados. De resto, além da
organizacdo dos simpdsios,
vamos procurar patrocinar
mais reunides lusdfonas e
estagios em Portugal e no
Brasil, sobretudo parajovens
urologistas de Africa.»

logia lusdfona, tendo-se também procedido
a elei¢do dos corpos gerentes para o biénio
2011-2013», nota Manuel Mendes Silva, presi-
dente reconduzido da ALU, a semelhanca dos
outros membros da diregdo (ver esquema).
Quanto a formas de colaboragdo ao nivel
da Urologia luséfona, o responsavel adian-
ta: «Um dos projetos é que a ALU esteja re-

Para o secretario da ALU, o portugués Pe-
dro Nunes, que também interveio no 3.° Sim-
posio Lusofono de Urologia, ficou demons-
trado que «esta é uma Associagdo com um
futuro risonho, pois todos estdo motivados
em intensificar uma relacdo de colaboragdo e
parceria ao nivel da Urologia entre os varios
paises de lingua portuguesa».



1. Veja Urgeéncia

= 2. Pense Bexiga
_’A S Controla a urgéncia em homens com LUTS'

1} |

FKastellas



INCONTORNAVEL

Be TED!

Por Luis Abranches Monteiro
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—
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Technology, Entertainment and Design
(TED) é uma fundagdo privada, criada
em 1984 e destinada a disseminacdo de
ideias através de conferéncias (a primei-
ra realizou-se em 1990), cujas temdticas
se centravam na tecnologia e no design.
Com o aumento da popularidade destas
conferéncias, os temas passaram a ser
mais amplos, abrangendo quase todos os
aspetos da Ciéncia e da Cultura. Entre os
principais palestrantes nestas sessoes,
encontram-se Bill Clinton, Al Gore, Gordon
Brown, Richard Dawkins, Bill Gates, os
fundadores da Google, Billy Graham e di-
versos galardoados com o Prémio Nobel.

Em 2006, as conferéncias TED passa-
ram a estar disponiveis na Internet, le-
gendadas na maioria das linguas, e, desde
2009, realizam-se um pouco por todo o
mundo, Portugal incluido, de forma inde-
pendente, sob 0 nome de TEDx. Existem
mais de mil conferéncias disponiveis na
Internet, visionadas por um numero de
pessoas que se calcula rondar os 500 mi-
|hGes até junho de 20T11.

Permitam-me propor uma das mi-
nhas conferéncias favoritas, proferida
por Sir Ken Robinson, pedagogo celebri-
zado pelo seu livro O Elemento, da Porto
Editora. A conferéncia aborda o mesmo
tema do livro: a «industrializagdo» do en-
sino em todo o mundo, desenhado para
0 desempenho empresarial, afastando
milhdes de pessoas da sua verdadeira vo-
cacdo, na qual encontrariam a felicidade
pessoal e a exceléncia profissional. Dezoi-
to minutos de um discurso magnetizante,
cheio de humor e de conceitos demasiado
sérios para serem esquecidos. «Bring on
the Learning Revolution», em www.ted.
com/talks/sir_ken_robinson_bring_ on_
the_revolution.html B

UROLOGIA ATUAL

ESPACO JOVEM | —

Curso de Tumores Renais em maio

Associagdo Portuguesa de Urologia (APU) vol-

taa organizar mais um Curso destinado aos in-
ternos e atodos os urologistas interessados. Desta
vez, 0s tumores renais sdo o temaemdebate, numa
formag&o que decorre no dia 26 do préximo més de
maio (sabado), no saldo nobre do restaurante His-
tdrico by Papaboa, em Guimaraes.

«0Os carcinomas renais sdo o terceiro tumor
urologico mais frequente no homem, depois do
da prostata e da bexiga. Além disso, nos ultimos
tempos, tem havido grandes desenvolvimen-
tos a nivel terap@utico», justifica Carlos Silva,
urologista no Hospital de S&o Jodo, no Porto, e
coordenador deste Curso de Tumores Renais,
juntamente com Miguel Ramos (Hospital Geral
de Santo Anténio, no Porto) e Carlos Guimardes
(Centro Hospitalar do Alto Ave).

O responsavel adianta que, além de se abordar
aspetos da terapéutica médica e cirlrgica, bem
como outras modalidades terapéuticas (como as
técnicas minimamente invasivas) e de se refletir
sobre «as indicagdes para cada tipo de tumor e
doente», também havera tempo para ouvir a pers-
petiva de um anatomo-patologista (Pedro Pereira,
do Hospital de S3o Jodo) e de um radiologista (Rui
Cunha, do mesmo Hospital). «Ha novidades em ter-

mos de classificacdo dos tumores renais e também
temos de estar a par dos avangos tecnolégicos e
dos métodos de imagem de que dispomos para os
caracterizar», diz Carlos Silva, explicando a partici-
pacdo destes especialistas.

Na opinigo do coordenador do Curso, esta é uma
formagdo «(itil», ja que, sendo monotemética(como
é usual nos cursos da APU), «foca exaustivamente
uma area que, por vezes, ndo é muito abordadaem
congressos». As inscri¢des para o Curso de Tumo-
res Renais podem ser feitas junto do secretariado
da Associagdo Portuguesa de Urologia.

69

Relato de um estagio
apoiado pela APU

Interno do 6.° ano de Urologia no Centro Hos-
pitalar do Porto/Hospital Geral de Santo An-
ténio, Frederico Branco recebeu um dos apoios
financeiros concedidos pela Associagdo Portu-
guesa de Urologia (APU) em 2011, para um es-
tagio de um més no Academic Medical Center
da Universidade de Amesterdao. A convite do
Urologia Atual, o jovem comenta a experiéncia:

«O estagio que realizei durante omés de setem-
bro no Academic Medical Center foi de extrema
utilidade na minha formagdo complementar em
Urologia. Tive possibilidade de participar em to-
das as atividades do Servico, especialmente no
ambito da cirurgia minimamente invasiva.

Areas como a crioterapia renal (laparoscdpica/
/percuténea) e a cirurgia endouroldgica sdo, sem
duvida, de exceléncia neste Servico, liderado pelo
Prof. Jean de la Rosette. O facto de este Servi-
¢o ser um centro de desenvolvimento de novas
tecnologias origina a organizagdo de inumeros

DR

workshops com cirurgia ao vivo, bem como a
criagdo e aperfeicoamento de intimero material,
langado, posteriormente, entre a comunidade
cientifica uroldgica.

Uma palavra de especial apreco pela simpatiae
pela forma ativa, empreendedora e ambiciosa com
que o Prof. de la Rosette lidera o Servico de Uro-
logia, fazendo com que cada fellow se sinta parte
integrante do mesmo. N3o posso também deixar
de agradecer e enaltecer o apoio da APU a esta-
gios como este, dado possibilitarem a vivéncia de
inimeras experiéncias, com interesse relevante na
formagdo complementar em Urologia.» M
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Novidades dos projetos vencedores das Bolsas APU 2011

No ano passado, a Associacdo Portuguesa de Urologia (APU), em parceria com os laboratérios Astellas e Jaba Recordati, atribuiu
bolsas, no valor de oito mil euros cada, a trés projetos. Os investigadores principais dos trabalhos vencedores partilham agora os

pormenores sobre 0s mesmos.

Ricardo Le3o (Coimbra),
investigador principal
do projeto vencedor da
Bolsa de Investigacdo
APU/Astellas 2011, in-
| titulado «O efeito de
terapéuticas usadas no
carcinoma da préstata
na subpopulacdo de cé-
lulas estaminais cancerosas prostaticas»:

«No trabalho que submetemos a concurso,
pretendemos estudar as altera¢des celulares
e moleculares das células estaminais canceri-
genas da prostata quando expostas a alguns
farmacos que vulgarmente usamos na clinica.

A hipdtese-modelo das células estaminais
cancerigenas (CEC) da prostata constitui uma
resposta para varios mecanismos moleculares
observados na doenca oncolégica. E cientifica-
mente aceite que estas células possam ser uma
das principais responsaveis pela resisténcia a
varias terapéuticas convencionais (hormono-
terapia, quimioterapia e radioterapia). A avalia-
¢do daresposta celular e molecular das CEC da
prostata a terapéutica que normalmente insti-
tulmos é de importancia clinica excecional, pois
pode representar a base para a descoberta de
farmacos mais especificos e eficazes.

A descoberta de novos alvos terapéuticos,
tendo em conta as células estaminais cancer(-
genas da prostata, pode, inclusivamente, mudar
o atual paradigma da te rapéutica do carcinoma
daprostata.»

Belmiro Parada (Coim-
bra), investigador princi-
= pal do projeto vencedor
| em ex-aequo da Bolsa
| de Investigacio APU/
/Jaba Recordati 2011,
intitulado «O papel das
células “Natural Killer"
na progressdo e respos-
y ta a terapéutica do car-
cinoma da bexiga, usando um modelo animal
humanizado e derivado de células estaminais
cancerigenas»:

«Este projeto integra uma investigagdo mais
vasta em carcinoma urotelial da bexiga, que
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teve inicio em 2004, ao ganharmos a Bolsa
APU desse ano. Inicialmente, comegamos por
um modelo experimental de prevengdo farma-
coldgica em ratos, testando varios farmacos.
Dado o sucesso dos nossos estudos, decidimos
avancar, em paralelo, com o estudo no huma-
no de fatores genéticos e cromossdmicos de
prognostico, para o qual fomos contemplados,
igualmente, com a Bolsa APU 2009. Publicdmos
varios artigos, ganhamos prémios e fizemos
apresentacdes nos principais congressos inter-
nacionais de Urologia.

Com esta terceira fase que se vai iniciar, mais
ambiciosa, mas também mais gratificante, es-
peramos contribuir para o desenvolvimento de
uma nova estratégia terapéutica, tendo como
alvo a erradicagdo das cancer stem cells com
base na atividade das células NK e, assim, me-
lhorar a eficacia dos tratamentos e prevenir as
recidivas no carcinoma da bexiga.»

Anténio Patricio (Avei-
ro), investigador princi-
pal do projeto vencedor
em ex-aequoda Bolsa de
Investigacio APU/Jaba
¢ Recordati 2011, intitula-

do «Criacdo de platafor-
ma para avaliar a fertili-
: dade masculina»:

«Com este trabalho, pretendemos deter-
minar se sera relevante medir os niveis da
enzima PARP em homens que aparentemente
tém um espermograma normal. Sabemos que
a PARP esta aumentada de forma significativa
nos espermatozoides por ejaculagdo em situa-
¢Oes de stress ou de comportamentos sociais
questionaveis (como alcoolismo, tabagismo,
etc.), levando a uma diminuigdo da qualidade
do ejaculado.

Estamos, nesta fase, a recrutar para o nosso
estudo doentes com varicocele. Ao identificar
nesses doentes os niveis da enzima PARP, pode-
remos constatar se, de facto, essa medicdo traz
algum beneficio. Continuamos com terapéuti-
cas médicas empiricas que podem contribuir
para que os niveis de PARP se mantenham ele-
vados. Esperamos ter resultados preliminares
no final deste ano.» M

Candidaturas as
bolsas de 2012
estao abertas

Trés sdo as bolsas de investigacdo sob
responsabilidade da Associacéo Por-
tuguesa de Urologia (APU) para este ano:
a recém-criada Bolsa de Investigacdo
GlaxoSmithKline (GSK) Inovagdo em
Urologia 2012 e as habituées, patrocina-
das pela Jaba Recordatie pela Astellas.

O valor de cada bolsa é de oito mil
euros, sendo que a patrocinada pela
GSK visa apoiar «um projeto que se
enquadre, preferencialmente, na area
da hipertrofia benigna da prostata» e
a da Astellas propde-se a apoiar «um
projeto que se enquadre no campo da
investigacao do carcinoma da prosta-
ta». Ja a bolsa patrocinada pela Jaba
Recordati ndo particulariza a area
concreta a que se destina, tendo como
objetivo «apoiar o desenvolvimento da
investigacao em Urologia>.

A data-limite para entrega dos proje-
tos candidatos a cada uma destas trés
bolsas é o dia 5 de outubro préximo. O
regulamento das candidaturas encon-
tra-se disponivel no site da APU, em
www.apurologia.pt.
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BT MULHERES NA UROLOGIA e m—

ecorria o ano de 1982, quando, no primei-

ro dia util de agosto, Henrique de Carva-

lho, na altura chefe de servigo de Urologia
no Hospital de Santa Maria (HSM), em Lisboa,
substituindo o diretor a data, Pinto de Carvalho,
fez historia, ao receber a primeira interna da
especialidade. «Quando escolhi a Urologia, ndo
fazia ideia que seria a primeira mulher a fazé-lo»,
confessa Margarida Casola, que exerce a sua
profissdo no Hospital do Espirito Santo de Evora
ha14 anos. «Estando foi uma decisdo inconscien-
te, mas a especialidade que ia mais ao encontro
daquilo que eu pretendia - a Medicina dita “de
cabeceira”aliada a cirurgia», recorda.

Em 1997, apds seis anos de internato e nove
como especialista, Margarida Casola deixou o
HSM e assentou arraiais, nos cinco dias Uteis da
semana, em terras alentejanas. «N&o foi facil.
Tive de arranjar casa em Evora e fazer o maximo
de horas semanais que conseguia, para poder
passar o fim de semana em Carcavelos e deixar
tudo preparado para o meu marido, da roupa a
alimentacdo», relata hoje, aos 59 anos, com os
olhos postos numa das janelas da sua casa de
Carcavelos. Chama-nos a aten¢do para uma
nesga, através da qual se consegue ver o mar.

Foi essa mesma nesga, afirma a urologista,
em tom de brincadeira, que impediu o marido de
a acompanhar na mudanca para Evora. «Ele ndo
pode passar um dia sem ver o mar...», explica,
num tom compreensivo e mostrando um sorri-
so cimplice. E remata: «<Apesar de tudo, ndo me
arrependo de nada. Costumo dizer que, se pu-
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desse voltar atras, fazia tudo igual. Casava com
0 mesmo homem, escolhia a mesma profisséo,
enfim, a mesma vida.»

Uma mulher entre colegas bem-dispostos
Depois do «choque» inicial, Margarida Casola
diz que todos perceberam que era uma colega
como os outros e rapidamente se sentiu inte-
grada. «Fiz-me sempre respeitar», sublinha.
No entanto, apesar do respeito, ndo escapou
as partidas dos colegas do HSM, que tinham
a fama de ser bem-dispostos. «Desde escon-
derem-me a roupa para eu ndao poder sair do
Hospital até fotografarem o resultado daminha
primeira cirurgia (aum hidrocelo) e escreverem,
na parte de tras, um poema, como se fosse o
doente a agradecer, fizeram de tudo um pouco»,
lembra, sorridente, Margarida Casola. Também
os doentes, ao inicio, estranhavam a sua pre-
senga e tratavam-na por «menina», em vez de
«doutora». Mas isso ndo fez com que esta uro-
logista se sentisse diminuida. «Pelo contrério,
sentia-me especial», diz.

Foram ainda os doentes os responsaveis

MARGARIDA CASOLA

A pioneira
da Urologia
nacional

no feminino

O Urologia Atual convidou Margarida
Casola, primeira mulher urologista
em Portugal, arelatar como construiu
carreira numa especialidade maio-
ritariamente masculina. O encontro
decorreu na sua casa de Carcavelos,
no dia 8 do passado més de fevereiro.

Vanessa Pais

por outros episddios engracados da carreira
de Margarida Casola, como este que a médica
relata: «Tinha um doente que era capitdo do
exército e, um dia, em conversa com um colega,
no Hospital de Santa Maria, descobrimos que
éramos médicos do mesmo doente. Perante
isto, decidimos confronta-lo, ao que o doente
respondeu que eu era a médica da prostata,
mas achava que, para as questdes relacionadas
com os testiculos, era conveniente que fosse
um médico homem a tratar.»

Os tempos passados no Hospital do Espirito
Santo de Evora foram mais calmos, mas nem por
isso menos animados ou com menos esplrito de
camaradagem. «<Sempre recebi o apoio de todos,
particularmente nesta fase da minha vida, desde
o senhor da portaria a administragdo e, particu-
larmente, dos colegas do Servico de Urologia»,
sublinha Margarida Casola, que se encontra,
neste momento, a lutar contra um cancro. «Te-
nho saudades de ser médica e gostava de ainda
poder exercer aminha profissdo», confessa esta,
que continua a ser a Unica urologista mulher no
Hospital de Evora, apesar de, hoje, j& serem mui-
tas as mulheres que escolheram a Urologia como
especialidade. ™

PORQUE NAO HA MULHERES NOS ORGAOS SOCIAIS DA APU?

Apesar de a presenca feminina na Urologia ja ndo ser propriamente uma novidade, a primeira
portuguesa que optou por esta especialidade, Margarida Casola, nota que, apesar do

apoio dos colegas, ainda ha arestas por limar. E exemplifica: «Considero que a Associacdo
Portuguesa de Urologia [APU] tem feito um trabalho notavel ao nivel da formagdo dos
urologistas e do reconhecimento da especialidade nacional e internacionalmente, mas
atualmente, é incompreensivel a auséncia de mulheres nos érgaos sociais da APU.»




RECORDACOES DE UM PERCURSO...

Ainfancia passada na quinta da familia,

em Casével, noRibatejo, retratada nesta
fotografiade1957, fez daurologista«uma
pessoa de gostos simples, apaixonada pelas
manh3s e pelas tarefas domésticas», como
apropriase define

% o

Noano em que terminoua Licenciatura, 1978, que
realizounaFaculdade de Medicina da Universidade

Em1962, aos 9anos, comegou umanova fase na
vida de Margarida Casola, comaentradaparao
liceu, que concluiu no Colégio das Irmds de Sao [
José de Cluny,em Torres Novas " '

Margarida Casolay sgnrweses,
naprimeiraida a praia

Nojardim datasade

+ Carcavelos, para onde foi
¥#Viver quando casourgom
outrasdas suas grandes
paixdes - 0s cées

— = ~Ummomentode
CongressodaS
deUrologiaem queMarg
participou,em1984,na I50v
!

Em 2009, comaequipa do Servico de Urologia do Hospital do Esplrito
Margarida Casola (de vermelho) com a equipa do Servico de Urologia do Hospital de Santa Maria, em 1985, no Santo de Evora, que integrouem1997, abragando umnovo desafio
casamento de um dos colegas de equipa, filho do diretor do Servico & data, Pinto de Carvalho (4 frente, na foto) — profissional euma vida dividida entre o Alentejoe Carcavelos

Fotos:DR
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EDMIRO GOMES DA SILVA

Universo de
um astronomo
amador

Foinasuajuventude - vividano seio de
uma familia numerosa e em contacto
proximo com anatureza, emplenailha
daMadeira - que Edmiro Gomes da
Silva, urologista radicado em Coimbra,
despontou paraaquele que se veio a
tornar num dos seus maiores hobbies:
aobservacado de corpos e fenémenos
celestes. Desafiamos o urologista-as-
tronomo a partilhar este seu universo.

Ana Joao Fernandes

dmiro Gomes da Silva recebe-nos, como

combinado, no Centro de Tratamento Uro-

légico de Coimbra - onde trabalha desde
que atingiu a idade da reforma e saiu dos Hos-
pitais da Universidade de Coimbra (HUC). Mas,
quiga desprevenido, é com algum espanto que,
ao ver o fotdgrafo retirar da mochila o seu mate-
rial, pergunta, com um sotaque que ndo esconde
as origens madeirenses: «Mas vocés vdo-me
fotografar?! N&o gosto dessas coisas... Quem
sou eu para ser fotografado? Sou uma pessoa
normal; ha uns anos ganhei uma medalha de ouro
no Saldo Internacional de Genebra, pelainvencdo
de um aparelho para suturas endoscopicas, e
andei a fugir de uma entrevista para a televisao,
por achar ridiculo.. Nestes eventos sdo dadas
muitas medalhas de ouro, conforme as areas. As-
sim, prefiro falar dos hobbiesdos outros, que sdo
histdricos e de destaque mundial, como fizparao
Boletim Informativo da APU, em 2003.. .»

E com algum custo que convencemos este uro-
logista, firme e amavel do alto dos seus 74 anos,
a falar de si proprio, s6 desta vez, mais especifi-
camente sobre os seus hobbies. «Isto da Astro-
nomia é um gosto que fui adquirindo quando era
novo. Vim estudar para Coimbra em 1957, mas
passava as férias na Madeira, onde ia com o0 meu
irmdo para as montanhas ver as estrelas daque-
le céu maravilhoso, dos 1818 metros de altitude
do Pico do Areeiro. O meu irmdo [Rui Gomes da
Silva], que faleceu este ano e também era médi-
co, foium grande alpinista! E eu, mais novo, era o
companheiro dele... Fomos os primeiros a che-
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gar amuitos picos na Madeira...De vez em quan-
do, apanhava cada susto! Mas era uma questdo
de habito», recorda Edmiro Silva.

0 médico reconhece que «ser o mais novo de
nove irmdos, ainda para mais todos criativos,
foi uma vantagem extraordinaria»: «Vamos ab-
sorvendo as caracteristicas dos outros e torna-
mo-nos desenrascados. Se me dissessem para
fazer polvora, eu fazial», graceja, acrescentando
que o facto de ter nascido na Madeira também
o influenciou deveras. «<Ndo seria a mesma pes-
soa...» E recorda: «Nds fizemos loucuras no
mar da Madeira! Aos 7 anos, j4 saltava dos dez
metros de altura! E {amos dar sardinhas com
garrafas de mergulho aos meros da reserva do
Garajau, cagavamos coelhos de arco e flecha,
mas s6 uma vez é que acertamos num (e ndo fui
eu)... Ficamos com tanto remorso que passa-
mos a fazé-lo com as flechas “emboladas” para
ndo os matar. Foi uma infancia bem vivida..»

:
AV

E davaranda de sua casa, em Coimbra,
que o urologista Edmiro Gomes
da Silva se dedica, com um bom
telescopio, aquele que é um dos seus
maiores hobbies: a observagdo de
corpos e fendmenos celestes. Estas
duas imagens foram captadas pelo
astronomo-amador. Na de cima,

um avido passou em frente da Lua,
enquanto Edmiro visualizava o eclipse
de Saturno pelo satélite natural da
Terra. Na de baixo, tirada instantes
depois, Saturno sai de tras da Lua,
apds ter sido eclipsado

Ver o universo a partir da varanda

Ao contrério de outras atividades que Edmiro
Silva foi deixando com aradicacdo definitivaem
Coimbra, 0 gosto por «observar as estrelas» e
outros astros ficou-lhe. «Fui lendo, comprando
revistas - ainda hoje compro a publicagdo fran-
cesa Ciel & Espace - e, quando tive capacidade
economica, adquiri um bom telescdpio. Daque-
les em que colocamos as coordenadas, fazemos
uns acertos e depois temos mais de 18 000 ob-
jetos celestes anossa disposicdo», refere.

Este astronomo amador, que observa o es-
paco sideral a partir da varanda de casa, afirma
que os seus astros preferidos sdo a Lua, o Sol,
Jupiter, Saturno e Marte quando se aproxima
da Terra». «Tenho umas fotografias e uns filmes
maravilhosos», diz, orgulhando-se de ter chega-
do a observar um eclipse de Saturno.

A Mecénica Quantica (estudo dos sistemas
flsicos de dimensdes proximas da escala atémi-
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Momentos da vida de Edmiro Silva, que se orgulha de, «no mar da
Madeira», onde nasceu e passou a infancia e parte da juventude (antes

de ir estudar Medicina para Coimbra), dar «saltos de dez metros» (na foto

da esquerda, acompanhado por dois dos seus oito irmédos). Outra hobby

deste urologista era a escalada de montanhas da ilha (foto acima). Com o

irmdo Rui Gomes da Silva (também médico, j4 falecido), chegou a muitos

picos na Madeira. Foi, de resto, esta atividade que lhe despoletou o gosto
DR por observar o céu e as estrelas

ca) é outro interesse de Edmiro Silva, que tam-
bém se dedicou ao karaté, modalidade na qual
adquiriu o grau de segundo Dan, ate ha cercade
dez anos. «Deixei de praticar quando tive um
enfarte. Por sorte, estava a sair do Hospital...
Dessa vez, ndo cheguei a ir embora», graceja.
Ao longo da sua carreira de 45 anos no Ser-
vico de Urologia e Transplantacdo Renal dos
Hospitais da Universidade de Coimbra, o an-
tigo chefe de servico deixou a sua marca: «O
Prof. Linhares Furtado instigou-me a criar a
Unidade de Litotricia e Endourologia, em 1987.

PUB.

Foia primeira a surgir no Pais, num hospital pu-
blico. E acabeipor me especializar mais nessas
técnicas. Nunca fui fanatico da cirurgia. Ela é
gratificante quando temos sucessos e arrasa-
-nos quando temos fracassos», comenta.
Edmiro Gomes da Silva é um entusiasta pela
vida: «Tento ndo pensar muito namorte, embora
saiba que calha a todos, porque me custa pen-
sar nisso. Tenho uma grande alegria de viver e
custa-me estar a envelhecer. As rugas da pele
530 as que Menos me preocupam; piores sao as
“rugas” do cérebro...» Mas, se as tem, ndo se

nota. Edmiro ndo sera tdo aventureiro como um
seu outro irmao, que, aos 76 anos, ainda anda de
parapente por entre as montanhas da Madeira,
mas tem muito para dar.

A entrevista ja esta dada, agora € a vez da
foto. Pouco habituado a estas lides, Edmiro Sil-
va la vai fazendo mais conversa, aproveitando
o tema «fotografia», que também lhe é caro. E
outros assuntos mais haveria, ndo fora o tempo
urgir, para falar com este madeirense de alma e
coragdo, com um universo quase infinito de his-
térias vividas... e observadas. l
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JOSE PALMA DOS REIS

«A atual direcao decidiu
recandidatar-se»

Em entrevista, José Palma dos Reis, que termina este ano

o seumandato como presidente do Colégio de Urologia da
Ordem dos Medicos, faz o balango do trabalho desenvolvido nos
ultimos trés anos e apresenta o novo programa do Internato de
Urologia. Reconhecendo que ainda ha muito a fazer, Palma dos

Vanessa Pais

Reis confirma arecandidatura da atual direcdo.

Que balanco faz deste triénio na presidéncia do
Colégio de Urologia da Ordem dos Médicos (OM)?
Apostamos muito na formacdo e na certificagdo
dos urologistas. Temos conseguido manter um
bom, ou mesmo excelente, nivel de formac&o dos
internatos, devido a uma luta permanente pela
defesa da ideia de que os internos ndo sdo mdo
de obra, ou seja, ndo devem ser abertas vagas
indiscriminadamente para o Internato devido a
falta de recursos humanos nos hospitais. Esta
pressdo e constante, mas temos resistido. Prova
disso € o novo Programa do Internato de Urolo-
gia, que foi aprovado e serd brevemente publica-
do no Didrio da Republica.

Quais sdo os pontos centrais do novo Programa
do Internato de Urologia?

E adaptado 2 realidade atual, prevendo menos es-
tagios obrigatorios fora da especialidade de Uro-
logia e mais flexibilidade na escolha dos estégios.

Ao niveldaavaliagdo, estabelecemos critérios mais
objetivos, incentivando outras vertentes para além
daformagao cirtrgica, como a dimensao cientifica.

0 mandato da atual direcdo do Colégio de Uro-
logia da OM termina este ano. Pondera recandi-
datar-se?

Sim, devido a confianca demonstrada pelos co-
legas, a atual direcdo decidiu recandidatar-se.
Pretendemos dar continuidade ao trabalho que
temos desenvolvido e responder a uma série de
assuntos «quentes» que se avizinham na ordem
dodia.

Que temas «quentes» s3o esses e como preten-
dem fazer-lhes frente?

0O Colégio de Urologia da OM tem sido chamado a
colaborar, enquanto 6rgdo consultor, na elaboragao
das Normas de Orientagao Clinica da Dire¢do-Geral
daSatide.Noentanto, este ndo tem sidoumproces-
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so facil, devido as discrepancias entre o que é pro-
posto pela Ordem dos Médicos, de acordo com as
guidelines da Associagdo Europeia de Urologia, e 0
documento colocado em consulta publica. Estas di-
ferengas acentuam-se emalgumas questdes, como
no caso da HBP [hiperplasia benigna da prostatal.
Com uma atitude firme, estamos a resolver esta
situagdo, para que ndo sejam criadas normas base-
adas exclusivamente em critérios economicistas.

Continuaremos, simultaneamente, a trabalhar
no sentido da coesdo na especialidade e da quali-
dade daUrologia emPortugal, estando atentos aos
cortes levados a cabo nesta conjuntura econémica.
Compreendemos que o Estado n&o possa ser eco-
nomicamente responsavel por tudo, mas isso ndo
deve colocar o énus em cima do médico. Ou seja, 0
meédico deve seguir as guidelines, informar os do-
entes das possibilidades existentes em termos de
diagndstico e tratamento, dando também conta
das comparticipagdes do Estado.l

I AGENDA

MAIS INFORMACOES

13e14

3 Minimally Invasive Urological Surgical Week/XVII Workshop of Urological Oncology

Hospital de Braga www.ecsaude.uminho.pt

19e20

12.* Jornadas Nacionais de Urologia em Medicina Familiar

Sana Metropolitan Hotel, Lisboa

www.apurologia.pt

10a12 ESSIC (International Society for the Study of Bladder Pain Syndrome) Annual Meeting Ipanema Park Hotel, Porto www.essic.eu
I 19a23 American Urology Association Annual Meeting Atlanta, Georgia, Estados Unidos www.aua2012.org I
3: g:jT:;ze 13" Practical Course - Prostate Ultrasound and Biopsy/4t" International Workshop on Prostate Biopsy Hospital Militar Principal, Lisboa www.admedic.pt

8am LXVII Congresso da Associagdo Espanhola de Urologia Vigo, Espanha www.aeu.es
I 22e23 XlIl Congresso da Sociedade Portuguesa de Andrologia/XIl Reunido Ibérica de Andrologia Hotel dos Templarios, Tomar www.spandrologia.pt I
27a29 2" International Meeting on Challenges in Endourology and Functional Urology Paris, Franga www.challenges-

-endourology.com

8a12

38t Annual Meeting of the International Academy of Sex Research (IASR)

Hotel Palécio, Estoril www.iasr.org
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A formulagao unica (OCAS) de
é eficaz na reducao dos sintomas da HBP. '-*

reduz a noctiria em 57%,
oferecendo ao doente com HBP mais 1h21 de sono
repousante.



